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DISCOURS 

PRÉLIMINAIKE. 


SS  OU8  terminons  enfin  le  travail  entrepris  par 
Bichat  ^  et  nous  acquittons  envers  le  public  rengage- 
ment que  nous  avions  contracté  de  ne  point  laisser 
incomplet  un  ouvrage  dont  les  premières  parties 
av oient  été  accneillies^vec  un  empressement  si  una- 
nime  ,  dont  la  fin  étoit  attendue  avec  tant  d'impa- 
tience. On  conçoit  facilement  combien  cette  dispo»- 
lion  des  esprits  étoit  propre  à  nous  rendre  onéreuse 
une  tâche  que  Tamitié  et  la  reconnoissance  nous  eus* 
sent  fait  trouver  d^ailleurs  très-légère.  Il  est  pénible 
de  succéder  de  quelque  manière  que  ce  soi(  a  uu 
homme  qui  par  ses  talens  a  voit  acquis  une  confiance 
aussi  générale  ^et  ses  continuateurs  doivent  s^attéhdrè 
à  un  jugement  d'autant  plussévère ,'  que  les  rappro« 
chemens  et  les  comparaisons  seront  plus  faciles*  En 
vain  donc  nous  solliciterions  ici  Tindulgence  du  lec- 
teur ,  il  ne  seroit  point  disposé  à  notis  l'accorder  »  et 
nous  n'aurions  aucun  droit  pour  l'exiger  de  lui. 
Disons  seulement  que  nous  n^avons  rien  néglige 
pour  éviter  une  disproportion  trop  grande  entre 
nous  et  notre  modèle ,  que  ne  pouvant  offrir  autant 
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de  richesses ,  nous  avons  fait  nos  efforts  pour  offrir 
la  même  e&acliiudie.^  €%  du  reste  ne  'soyons  point 
surpris  si  dans  ce  moi|piment  élevé  à  la  gloire  de 
xiotrç^amvcomn3un9H)n-reconnçit  et  la  main  habile 
qui  le  commença  et  les  mains  plus  foibles  qui  Tout 
achevé. 

Ce  ne  sera  point  d^ailleurs  sur  quelques  différences 
inévitables  de  rédaction  et  de  stjle  que  les  esprits 
justes  etéclairé^  porteront  ici  leur  attention  principale- 
Ils  examineront  si  la  i;narcbe  de  Tauteur  a  été  suivie  ^ 
si  Ton  a  été  fidèle  au  plan  général  de  Touvrage ,  ou 
SI  on  9*est  fondé  sur  des  raisons  solides  pour  s'en 
écarter  quelquefois  sur  des  points  de  peu  d'impor- 
tande«  Ils  ei^amlneront  si  Ton  s'est  conformé  à  Tes- 
prit  de  Blcbat  pour  la  précision  et  la  clarté  de  la 
méthode  descriptive  ,  si  on  a  imité  son  exactitude 
dans  Tobservatlon  des  faits  et  sa  sévérité  dans  les 

*■*  *  '  .  .  • 

inductions.  C'est  là  effectivement  tout  ce  qu'on  peut 
nous  demander^  c'est  la  seule  espèce  de  critique  à 
laquelle  nous  devions  nous  attendre  ^  la  seule  que 
nous'  ayons  dû  prévoir  et  tâcher  de  prévenir.  Sans 
doyt^.  on  regrettera  plusieurs  découvertes  Intéres- 
santea ,  plusieurs  vues  lumineuses  dont  Blchat  auroit 
enrichi  la  dernière  partie  de  son  ouvrage  s'il  y  eût 
travaillé  Iqi-méme  ;  mais  ces  regrets ,  ce  sera  nous 
quilles  ïbrmerons  les  premiers,  puisque  personne 
Vest  plus  que  nous  à  portée  d'en  sentir  toute  l'é** 
\ç^dlue  et  d'en  apprécier  tous  les  motifs^ 


Nonsarions  espéré  terminer  cet  ouvrage  beaucoup 
plvis  tôt  ;  nous  avions  mépie  annoncé  »  en  publiant  le 
troisième  volume, que  le  dernier  pourroit  servir  auK 
jeunes  gens  pour  les  dissections  de  Thiver  où  Ton 
«ntroit  alors.  Mais  tous  ceqx  qui  cultivent  Fanatomie 
savent  combien ,  dans  les  travaux  relatifs  à  cette 
science ,  il  est  difficile  de  ne  pas  se  tromper  quand 
on  calcule  le  temps.  La  précipitation  est  ici  plus  en* 
core  que  par-tout  ailleurs ,  inconciliable  avec  Fexac* 
iilude  ,  et  on  ne  nous  pardonneroit  pas  sans  doute 
d'avoir  défiguré  ou  tronqué  Touvrage  de  Bichat  sous 
le  vain  prétexte  de  salislaire  un  peu  plus  tôt  la  juste 
impatience  du  lecteur. 

Les  mêmes  considérations  nous  ont  engagés  à  ne 
pas  avoir  égard  d'une  manière  trop  scrupuleuse  au 
nombre  des  volumes.  On  s'étonnera  peut-être  d'en 
voir  parokre  deux ,  au  lieu  d'un  seul  que  nous 
.avions  annoncé.  Mais  nous  n'étions  point  les  maîtres 
de  resserre^  à  volonté  le  sujet  qui  nous  resloîi  à 
traiter.  Pour  suivre  l'esprit  de  Fauteur,  il  falloir^ 
lo.  tâcher  de  décrire  les  objets  déjà  connus  avec 
*plus  de  clarté  et  de  soin  qu'on  ne  l'avoit  fjiit  en* 
core  ;  2®.  faire  de  nouvelles  recherches  sur  plusieurs 
organes  trop  superficiellement  décrits ,  et  eu  expo- 
ser le  résultat}  3«>.  ne  point  oublier  les  cortsîdera- 
tions  physiologiques  locales  qui  se  trouvent  si  sou- 
vent liées  d'une  manière  nécessaire  avec  les  détails 
I^Pî^tomiques^  En  un  mot ,  ce  n'ëioit  point  iiolré  ou-' 
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Trage ,  mais  Touvrage  deBicbat  que  iious  autans  à  ter- 
miner ^  et  quoique  Taiiteur  ^  peu  accoutamé  à  prépa* 
parer  d'avance  ce  qall  se  proposoîl  de  fâre  »  n^ 
nous  eût  laissé  aucuns  matériaux  ^  nous  devions 
marcher  autant  qu'il  se  pouvoit  sur  la  même  ligne 
que  lui ,  et  suivre  le  plan  qu'il  avoit  tracé  dans  le» 
volumes  déjà  publiés.  Bichat  lui  -  même  avoit  aur 
nonce  dans  une  foule  d'occasions  qu'il  devoit  pré- 
senter un  ^and  nombre  défaits  et  de  considérai 
lions  nouvelles  dans  les  articles  de  la  respiration  , 
de  la  circulation  »  des  sécrétions;  et  ceux  qui  ont  été 
Ibrmés  à  son  école  savent  assez  qu'il  tint  toujours 
beaucoup  plus  qu'il  n'avoit  promis.  On  peut  donc 
être  assuré  que  cette  dernière  partie  de  son  travail  ^ 
anroit  eu  isous  sa  plume  beaucoup  plus  d'étendue  en^ 
eore  que  sous  la  nôtre^  et  tous  ceux  qui  s'intéressent 
aux  progrès  des  sciences  ne  trouveront  ici  qu'u» 
motif  de  plus  à  Içurs  regrets. 

Ces  deux  volumes  ipomprennent  six  parties  y 
lo.  l'appareil  respiratoire;  z\  l'appareil  circulatoire  j 
3®.  l'appareil  absorbant  ;  4^.  les  appareils  sécréteurs; 
5®.  l'appareil  de  la  génération;  6^  l'histoire  du  f  œtus* 
Les  trois  dernières  parties  formant  le  cinquième  vo- 
lume, ont  été  traitées  par  M.  Roux«  Je  dirai  un  mol 
sur  la  marche  que  j'ai  suivie  en  traitant  les  trois  prer 

mières. 

L'appareil  respii*atoire  ne  consbtant ,  à  propre- 

ment  parler ,  qu'eu  deux  organes  9  il  semble  qiœ  sa 
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de8crt|»iidn  âevoit  être  la  partie  Ja  plus  courte  de 
mon  travaQ ,  d'sHitant  plus  que  je  ne  prétendds 
point  y  comprendre ,  comme  on  Ta  fait  quelquefois  9 
la  tkéorie  de  Ja  respiration»  Mais  ces  organes  sont 
sujets  à  beaucoup  de  variations  dans  leur  volume^ 
duis  leur  Ibrme ,  dans  leur  couleur  t  etc. ,  seloti  les 
divers  temps  de  la  fonction  qu'ils  remplissent.  Leur 
structure  très^compliquée  comprend  »  outre  la  men^ 
brane  qui  enveloppe  chacun  d'eux  9  pluneurs  ordres 
de  vaisseaux  ^  deux  ordres  de  nerfe  et  enfin  un  tissa 
propre.  Il  falloit  insister  sur  tous  ces  objets  dont 
plusieurs  avotent  été  examinés  assez  superficielle- 
ment.^  C'est  à  quoi  je  me  suis  attaché ,  et  c'est  ce 
qui  a  donné  à  cet  article  un  peu  plus  d'étendue 
qu^on  ne  s'y  attendroit  d'abord. 

L^appareil  circulatoire  beaucoup  plus  considérable 
com^nend,  i^  le  cœur;  a^  le  système  artériel; 
3*^«  le  système  veineux. 

On  sait  qu'aucun  organe  n'a  été  étudié  avec  plus 
de  soin  que  le  cœur.  J'ai  donc  eu  peu  de  chose  à 
ajouter  ici  au  travail  des  anatomistes  déjà  connus  ; 
seulement  j'ai  insisté  un  peu  jdus  sur  l'organisation 
du  péricarde ,  sur  celle  de  différentes  parties  du 
cœur  envisagées  isolément ,  enfin  sur  le  mécanisme 
des  mouvemens  de  cet  organe  et  sur  le  rôle  que 
joue  chaque  partie  dans  ces  mouvemens*  Les  con$i« 
dérations  nouvelles  qu'an  trouvera  répandues  dans 
ces  divers  articles  apparlitanent  pour  la  plupart  à 
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Bichat  et  seront  facilement  reconnues  par  tons  cens 
^qui  ont  suivi  quelque  temps  ses  course 

Il  y  avoit  moins  encore  à  ajouter  à  l'exposition  du 
système  artéi/iel  sur  lequel  divers  auteurs ,  et  spécia- 
lement Haller  ,ont  faitdes  recherches  si  profondes  et 
si  multipliées.  Je  n'ai  donc  eu  le  plus  souvent  ici  qu'à 
constater  par  une  observation  nouvelle  des  faits  déjà 
connus ,  sauf  quelques  variétés  dans  la  disposition 
de  plusieurs  vaisseaux  particuliers,  variétés  que 
l'ai  indiquées  lorsque  l'inspection  cadavérique  me 
les  a  offertes»  ' 

Il  n^en  étoit'  pas  tout  à  fait  ainsi  du  système*  vei- 
neux  sur  lequel  en  glisse  pour  l'ordinaire  assez  lé- 
gèrement soit  dans  les  cours,  soit  dans  les  traités 
manuels  d'anatomie.  Bichat.  remarquoit  qu'en  parti- 
culier la  description  du  système  veineux  cérébral 
avoit  été  presqu'entièrement  négligée ,  et  annbnçoit 
dans  son  Anatomie  générale  l'intention  de  travailler 
à  remplir  cette  lacune.  Mais  il  n'avoit  point  encore 
commencé  ce  travail  ;  il  a  donc  fallu  le,  faire  tout 
entier.  Ceci  demandoit  du  temps ,  et  ce  n'est  pas 
une  des  moindres  raisons  du  retard  qu'a  éprouvé 
là  publication  de  ce  volume. 

Quant  à  l'appareil  absorbant ,  je  ne  dissimulerm 
pas  qu'ici  beaucoup  plus  qu'ailleurs  j'ai  profité  des 
descriptions  données  par  les  meilleurs  auteurô ,  et 
spécialement  par  Mascagni.  Toute  autre  marche  eût 
été  téméraire  et  même  impossiible.  Il  faudroii  pl»^ 


PRÈZIMIITAÏRE.  îiîj 

rieurs  années  pour  réitérer ,  même  grossièrement  ^ 
les  recherches  pénibles  faites  sur  ces  ordres  dé  vais- 
seaux par  d^illustres  anatomistes  qui  y  ont  consacré 
la  meilleure  partie  de  leur  vie ,  et  pourroit-on  sans 
une  présomption  outrée  ^e  permettre  de  juger  leurs 
travaux  après  une  vérification  aussi  imparfaite  ?  Ces 
monographies  anatomiques ,  aussi  bien  que  lesmo-* 
nographies  ^  médicales  ,  doivent  être  considérées 
comme  des  matériaux  préparés  d'avance  par  dea 
hommes  laborieux  pour  servir  à  des  ouvrages  plus 
éten(|us  9  et  il  est.  aussi  naturel  de  les  emfriojer  dans 
on  traité  complet  ^  pourvu  qu'on  le  &sse  avec  choix 
et  discernement ,  qu'il  Test  à  celui  qui  œrit  l'histoire  , 
de  puiser  dans  les  mémoires  de  ses  prédécesseurs  oa 
de  se3  contemporains.  D'aiUeurs,  il  faut  le  dire ,  l'ap*' 
pareil  absorbant  est  de  toutes  les  partie»  de  l'anato^ 
mie  celle  où  il.  est  le  .moins  nécessaire  d'insister  n** 
goitreusement  surles  détails  particuliers  ;  l'essentiel 
est  de  se  former  une  ii^age  exacte  de  l'ensemble  àesf 
vaisseaux  et  des  tet^n^es  où- ils  aboutissent  en  se  réu*' 
nissant.  C'est  là  l&seid  btttque  le  plus  grand  nombre 
des  étudtans  peut  se  proposer ,  et  l'impos^bililé  où- 
l'on  est  dans  les  amphithéâtres  de  se  procurer  ici  le 
secours  hs^iluel  d^l'inspection  cadavérique  rend  les* 
descriptioiis  trop  détaillées  non -seulement  fasti- 
dieuses, mais inintelUgiWes.  C'est àoes c?oasi*dcraiiohs 
que  j'ai  eu-égard  9  et  nia  principale  attention  a  été  de 
ÊiFomer  dans  l'esprit»  des.  lecteurs,  la  i^rmation  de 
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cette  image  collective ,  quoique  exacte  i  deFi^pareil 
absorbant.  Dans  cette  vue  »  j'ai  <7u  devoir  suii^re 
Tordre  naturel  de  la  disposition  des  vaisseaux  et  les 
examiner  depuis  les  rameaux  jusqu^aux  troncs.  Cette 
méthode  n^avoit  point  ici  Tinconvément  qu*dle  au- 
roit  eu  dans  Texpoâtion  du  système  veineux  ^^  où 
un  grand  nombre  de  vaisseaux  doivent  être  décrits 
chacun  en  particulier. 

11  m*eut  été  très-di£Gcile  de  sulBre  seul  à  remplir 
la.  t&che  longue  et  pénible  dont  )*étois  chargé.  La 
nécessité  dm  recourir  sans  cesse  k  Tinspeclioii  cada- 
vérique sur  les  objets  même  les  plus  connus,  le 
1;emps  considmible  que  demandoient  des  rédactions 
dans  lesquelles  il  falloit  réunir  la  concision  la  plus 
rigoureuse  à  Texactitude  et  à  la  clarté ,  enfin  le  dan- 
ger de  s'en  rapporter  exclusivement  à  soi  dans  les 
recherches  nouvelles  qu'il  y  avoit  à  £iire  sur  plu« 
meurs  organes ,  tout  m'obligeoit  à  m'aider  d'un  se- 
cours étranger.  Je  Tai  trouvé ,  ce  secours  p  dans,  mon 
excellent  ami ,  M.  Fizeau.  Ce  jeune  médecin  ^  dont 
TEcole  de  Paris  a  recpnnu  solemnellement  le  mérite 
en  lui  faisant  partager  cette  année  les  honneurs  du 
premier  prix  ,  s'est  rendu  plus  recommandaUe 
encore  depuis  par  ses  Recherches  pour  servir  à 
l'histoire  des^è^res  inùermittemtes  ,  ouvrs^  rem- 
pli des  £sûts  les  plus  curieux ,  deâ  vues  les  plus  so* 
lides^  et  vraiment  nécessaire  désormais  à  quiconque 
voudra  étudier  avec  sucoès  ces  Fff^ladîpg  soos  Id 
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point  de  vue  sott  nosographique^  soît  pratique  (i). 
L^auteur  qui  aToit  déjà  pris  part  aux  iravauiL  aoa- 
tomiques  de  Bîchat ,  a  bien  touIu  partager  au3si  les 
miens ,  et  il  m^est  doux  de  reeonnoitre  ici  que  ja 
dois  à  sa  sagacité  dans  rohserTalion,  la  découterte 
de  jidusienrs  faits  qui  peut-être  m*auroient  échappé 
sans  iuL 

On  se  tromperott  d'ailleurs  n  Ton  croyoit  que 
M.  Roux  et  moi  nous  ayons  été  entièrement  isolés 
Tun  de  Tautre  dans  notre  trarail  respecttf/Nous  nous 
sommes  communiqué  mutuellement  tous  les  Êiits 
remarquâmes  qui  se  sont  présentés  ;  plus  d'une  fois 
nous  les  arons  vérifiés  ensemble ,  et  toujours  nous  ' 
nous  sommes  concerta  pour  partir  des  mêmes  prin« 
eipes  et  pour  suivre  en  général  le  même  ordrç« 

Cet  ouvrage  sera  probablement  le  dernier  publié 
ious'lenom  de  Bichat.  Mon  projet  avoit  d'abord 
été  de  présenter  en  abr^é>  sous  le  fitre  èiOEu^res 
posthumes ,  la  doctrine  du  même  auteur  sur  l'ana*» 
tomie  pathologique  et  sur  la  matière  médicale* 
Quellques  matériaux  qu'il  a  laissés,  et  surtout  ses 
leçons  recueillies  par  un  grand  nombre  d'élèves  t 
pouFoienI  servir  à  ce  tratàil'  que  dÎTcrses  personnes 

•        •  • 

m'ont  pressé  vivement  d'entreprendre,  ftlais  de  très- 


(i)  Voyez  le  témoignage  que  lui  téûà'  M.  Pinel  dans  ta 
nouvelle  édition  de  la  Nosogrc^ephUosopki^  ^  ton»  II J  9 


fortes  raisons  m'en  ont  détour  ne*.  Bichat  àvoitvrav- 
ment  ouvert  une  route  nouvelle  en  anatomie  patho- 
logique en  (fistinguant  le  premier  les  maladies  des 
tissus  et  les  maladies  des  organes  »  en.  développant 
mieux  qu^on  ne.  Tavoit  fait  leS  avantages  des  ou- 
verti^res  cadavériques ,  et  en  donnant  des  règles  a 
suivre  dans  ce  genre  d'étude.  Lui-même  avoit  par- 
couru une  parue  de  la  carrière  et  enrichi  la  science 
de  plusieurs  faits  >npuveaux.  Cependant  il  ne  croyok 
pas  pouvoir  encore  mettre  au  jour  le  fruit  de  ses  re- 
cherches. Il  sentoit  qu-en  traitant  pour  la  première  fois 
un  sujet  aussi  étendu  «  il  avoit  été  comme  impossible 
de  ne  pas  laisser  échapper  bien  dés  erreurs»  €^mx^ 
observation  longue  et  a^éitérée  des  altérations .  orga- 
niques pouvoit  seule  servir  de  b^se  à  des  principes 
solides»  et  qu'en:  se  pressant  trop  on.risquoit  de 
'  généraliser  mal  à  propos  des  assertions  qui  ne^  courv 
:venoient' qu'à  ^certains  faits  particuliers.    Il  savoiç 
aussi  pap  expériej^ce  quç  pour  exposer  avec  quelque 
ptilité  leschangemens  produits  par  les  maladies  dans 
le  jtissu  des  prgançs j  il  faut,fix^r  ;en^  mémeXempsf 
Içs  çarfie^ères'  et  les  |>hépomènes  essentiels  des  ma- 
ladies ell|^s-méinÇ£  ;  que/ par  conséquent  un  tra^é, 
d'anatpoiie  patholpgique  devient  nécessairement  et 
pour  ainsi  dire  sans  qu'on  s'en  aperçoive,  un  traité 
nospg^^phique  I  ce  qui  exige  de  la  part  jde  r^^uteur 
unta  éitude  clinique.4p0g|ie  et  réfléchie.  Si  ces  çpfîM*. 
déralions  ont  retenu  Bichat»  ne  doivent-elles  pas  à 


V^ 


plus  forte  raison  nous  retenir  encore  t  Seroit  «  ce 
(lonorer  dignement  $a. mémoire  que  d'aller  directe* 
ment  coxitré  ses  intentions  en  publiant  un  travail 
gu^il  jugeoit  lui-même  imparfait?  Non  »  sans  doute  » 
et  cette  entreprise  seroit  d^autant  moins  utile ,  que 
déjà  depuis Bicbat  Tanatomie  pathologique,  cultivée 
de  toutes  parts  avec  une  prodigieuse  activité ,  a  fait 
des  progrès  inattendus  et  se  trouve  augmentée  d'un 
grand  nombre  de  découvertes.  Je  sais  que  Bichat  fut 
)e  principal  agent  de  celte  impulsion  générale,  que 
presque  par-tout  on  suit ,  sauf  quelques  légères  mo« 
ijificalionâ ,  le  plan  qu'il  a  tracé  et  les  principes  qu'il 
a  établis,  quelquefois  même  sans  lui  en  rendre  aucua 
hommage.  Mais  toute  TËcole  est  instruite  de  ce  fait» 
La  doctrine  de  Bichat ,  soutenue  avec  honneur  dans 
plusieurs  dissertations  particulières  (i),  est.ajisément 
reconnue  par  le  moindre  élève  par^-toùt  pii  elle  est 
enseignée ,  d*autant  plus  qu'il  est  facile  de  retrouver 
d^jysY Anatomie  générale  tous  les  principes  fonda* 
xnentat^x  de  la  marche  qu'on  suit  ^ujo,ur4'hui^  en 
anatomie  pathologique* 

Ce  que  je  viens  de  dire  s^applique  avec  plus  de 

*  (I)  Parmi  ces  dissertations  je  dois  citer  spécialement^ 
"ï^,  ctWeàt^.G^scsMt  la  Fièvre  puerpérale,  a*,  celle  dé 
M*  Garaier  '$\xt  les  Hémorragies,  3^.  celte  de  M.  la  Hklle 
sur  l'InJlammatiQn  du  Système  séreux,  4^«  celle  de  M*  Hajf; 
sur  lit  jfiOicthns  du  Syf(ème  mufjueuj;. 
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raison  encore  au  travail  de  Bichat  sur  la  matière 
médicale.  Occupé  a  étudier  les  médicamens  moins 
60US  le  rapport  de  leur  composition  que  sous  celui 
de  leur  action  soit  directe ,  soit  sympathique,  écar- 
tant avec  soin  toutes  les  fausses  théories  dont  la  mé- 
decine se  trou  voit  ici  surchargée ,  et  profitant  avec  la 
plus  grande  sagesse  des  facilités  q\x*\\  trouvoit  à 
l'Hôtel-Dieu  pour  s'instruire  par  la  voie  d'une  expé- 
rience positive*,  il  étoit  déjà  parvenu  à  fixer  de  très- 
imporlantes  vérités  pratiques.  On  le  voy oit  avec  une 
satisfaction  inexprimable  porter  la  lumière  dans  cette 
science  si  utile  et  cependant  jusqu'alors  si  confuse 
et  si  incertaine.  Mais  la  mort  l'arrêta  lorsqu*il  n'a- 
voît  encore  parcouru  qu'une  petite  partie  de  cette 
nouvelle*  carrière.  Les  principes  généraux  qu'il  avoit 
établis  «t  les  développemens  les  plus  importans  qu'il 
en  avoit  donnés  se  trouvent  consignés  dans  la  dis- 
sertalîoiï  -de  M.  Pairier  sur  les  émétiques ,  et  dans 
celle  dé^M.  Gondret  sur  les  purgatifs.  Ce  qu'on  pour- 
roit  recueillir  de  plus  ne  formeroit  que  des  articles 
incomplets  sur  lesquels,  d'après  Bichat  lui-même, 
il  y  avoit  encore  plusieurs  faits  à  vérifier  ou  à  dé- 
couvrir.      

Je  le  répète ,  la  meilleure  et  même  la  seule  ma- 
nière dé  rendre  à  la  mémoire  dç  Bichat  de  dignes 
hommages ,  c'est .  de  respecter  les  dernières  iûten- 
tions  que  Biohdt.  .avoit  clairement  manifestéeâ.^  Or 
ces  intentions  étoient  de  ne  rien  imprimer  sur4'aaa* 
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tomie  pathologique  et  sur  la  matière  médicale  avant 
d'avoir  réitéré  ses  recherches  et  fait  disparoilre 
quelques  errigurs  qu'il  recojiooissQit  ou  qu'il  soup- 
çonnolt  dans  ce  qu'il  avoit  déjà  enseigné  de  l'une  el 
de  l'autre  science^  Les  esprits  justes  et  droits  vou- 
dront bien  en  croire  uu  témoin  fidèle  à  qui  Bichat 
avoit  accordé  sa  confiauce  la  plus  intime  et  qui  con- 
noissoit  d  autant  mieux  les  projets  de  sou  ami  y  qu'il 
devoit  coopérer  à  leur  exécution. 

Eb!  quel  champ  n'ouvriroit^ôn  pas  à  ces  critiques 
amers  et  injustes  qui  ont  attaque  en  tant  d'occasions 
les  points  les  plus  solides  de  la  doctrine  dé  Bichat ,  si 
l'on  offroit  a  leur  censure  des  fragmens  que  Bichat 
critiquoit  tout  le  premier  !  Que  ne  dîroient-ils  pas 
contre  un  ouvrage  nécessairement  défectueux  sous 
plusieurs  rapports,  puîsqu' encore  aujourd'hui  on 
les  voit  traiter  avec  un  m'épris  affecté  les  ouvrages 
que    l'auteur  avoit  travaillés  avec  le  plus  de  soin  , 

•  -  -  • 

nier  hardiment  les  vérités  qu'il  avoit  le  mieux  cods- 
latéeS)  traiter  à^ imaginaires  des  expériences  faites 
aux  yeux  de  plus  de  deux  cents  personnes ,  et  ré- 
pétées sous  les  yeux  de  l'Ecole  ejle-  m;éme  (i)  ; 
enfin  qualifier  di  opinion  puérile  eÈ  ridicule  une 
classification  fondée  sur  l'observation  la  plus  simple  ' 
et  qui  sert  aujourd'hui  de  base  à  la  plus  belle  partie 

• : L-l1 '  : : 

(i)  Oh  sait  que   Bichat  avoit    réitéré  ses  prîucipale* 
•xpérieuces  devant  MM.  HalIéetDumériL 
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du  système  des  connoissances  anatomiqaes  el  mé- 
dicales (i)! 

Cen^est  point  au  reste  sur  quelques  points  partleu« 
lîers  de  doctrine  qu*on  s'est  contenté  dVtaquer  Bichat 
dans  ces  derniers  temps.  Plusieurs  qui ,  pendant  sa 

(i)IIs*agi(  ici  de  la  division  des  membranes  en' troîâ 
classes  et  des  caracfères  généraux  par  lesquels  ces  trois 
classes  sont  distinguées  entre  elles.  Ces  caractères  ont  paru 
censibles  ,  évidens  à  tous  <»ux  qui  ont  lu  avec  quelque 
attention  l'Anatomie  générale.  Cependant  on  a  prétendu 
les  nier  dans  un  Mémoire  pbjrsiologique  publié  après  la 
mort  de  Bicbat.  L'auteur  de  ce  Mémoire  se  fonde  sur 
quelques  différences  d'espèce ,  d'organisation ,  de  sensibi- 
lité que  présente  la  membrane  muqueuse  du  conduit  ali** 
mentaire  selon  les  divers  organes  où  on  l'examioe ,  quel- 
quefois même  sur  divers  points  d'un  seul  organe ,  et  parti- 
culièrement  de  l'estomac.  Il  conclut  que  les  membranes 
muqueuses  ne  sont  point  une  continuation  de  la  peau ,  que 
ce  n'est  point  une  membrane  unique  et  de  même  nature 
quj  tapisse  les  voies  alimentaires  dans  toute  leur  éten<- 
due. 

i 

Mais  d'abord ,  dire  que  les  membranes  muqileuses  ne 

sont  point  une  continuation  de  la  peau  parce  qu'elles  ne 

ressemblent  pas  tout-à Jait  à  la  peau ,  c'est  s'a^ujér  sur 

un  raisonnement  faux  pour  nier  un  fait  évident.  Dire  que 

les  membranes  muqueuses  diffèrent  beaucoup  de  la  peau^^ 

c'est  affirmer  une  vérité  que  personne  ne  conteste.  Bicbat 
a  dit  simplement  que  ces  memhranesnaissent primitivement 

de  la  peau,  comnmniquent  entre  elles  par  la  peau,  se  cofl^ 
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vie ,  garddeot  sur  lui  un  profond  âleoce,  ou  même 
lui  prodigucHent  des  éloges  ^  n*ont  plus  obserTé  dé 
ménagemeos  depuis  sa  mort  et  se  sont  efforcés  de 
le  représenter  comme  un  esprit  brillant ,  mais  super- 
ficiel y  dont  la  réputation  éphémère  ne  deroit  point 
s*étendre  au-delà  du  tombeau  ;  comme  un  écriTain 

tinuent  avec  ta  peau,  etc.;  il  n*a  dit  nulle  part  que  ces  mem* 

branes  fussent  la  peau  elle-même.  Il  est  vrai  quHl  a  montré 

des  analogies  frappantes  de  atructnre ,  de  phénomènes  et 

d'usages  entre  l'organe  cutané  et  les  membcaneS  muqueuses} 

niais  c'est  par  des  £iits  qu'il  a  prouvé  ces  analogies;  ce 

sont  ces  faits  qu'il  faudroit  attaquer  ,  et  c'est  ce  qu'avee 

raison  on  n'a  point  osé  entreprendre. 

Il-y  9  des  différences  d'aspect,  d'organisation  ,  de  sen* 

sibilité  dans  les  diverses  parties  de  la  surface  muqueuse  du 

conduit  alimentaire  !  Eh  I  qui  en  doute?  il  n'est  aucune 

vérité  sur  laquelle  Bichatait  insisté  davantage»  Peut- on 

en  conclure  que  ce  n'est  point  une  membrane,  unique  et 

de  même  nature  qui  tapisse  tout  ce  conduit  ?  Disons  donè 

aussi  que  la  peau  n'est  point  un  organe  unique  et  continu  ^ 

puisque  la  portion  qui  recouvre  l'extrémité  des  doigts  ne 
présente  ni  précisément  la  même  texture,  m  le  même  degréd^ 

sensibilitéqne  la  portion  qui  recouvre  la  poitrine  ou  l'abdo* 

jnen  ,  puisque  la  peau  du  scrotum  ne  ressemble  poiol  i 

celle  des  cuisses,  ni  la  peau  du  crâne  à  celle  des  paupiè« 

res  ,  etc.  etc.  etc. 

On  voit  combien  est  futile  cette  nouvelle  attaque  livrée 

à  la  doctrine  de  Bicbat ,  et  combien  il  seroit  inutile  de 

S^arrétex  plus  longtemps  à  y  répondre* 
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subtil  rxims  dépourvu  de  jugement ,  et  qui  u^avoit 
que  le  mérite  dès  k>rs  inutile  d'avoir,  été  jécond  et 
laborieux  ,  etc#  etc. 

Ne  répondons  plus  à  ces  reproches  calomnieux ,  à 
ces  insinuations  malignes  si  évidemment  dictées  par 
un  aveugle  esprit  de  parti,  et  si  hautement  démen* 
ties  par  |[e  suffrage  unanime  de  tous,  les  vrais  savans* 
Disons  une  fois  pour  toutes,,  que  si  Bichat  a  laissé 
échappef  quelques  erreurs  dans  se$  ouvrages ,  ce 
qu*aucun  homme  n^a  jamais'  entièrement  évité,  ces 
eiTCUFS  faciles  à  corriger  sont  surabondamment  corn* 
pensées  par  la  marche  imposante  et  sure  qu'il  a  don-* 
fiée  à  la  physiologie  et  à  Tanatomie,  et  par  les  faits 
nombreux  dont  il  a  enrichi  ces  deux  sciences.  C'est 
dans  lés  écrits  de  cet  homme  illustre  qu'il  faut  cher- 
cher  désormais  son  apologie.  Malheur  à  celui  qui  ne 
ry  trouveroit  pas  dès  la  première  lecture ,  ef  .qui 
6'arrétant  à  dessein  sur  quelques  passages  inexacts , 
mais  indiffeVens  au  fonds  même  de  la  doctrIqA,coa- 
damperoit  l'ensemble  parce  que  quelques  détailg.^u-^ 
roient  choqué  sa  vue.  Malheurs^  quiconque p^^com^ 
prendroît  pas  que  toute  science  se  |>erfecLionne  né- 
cessairement d'une  manière  lente  et  progressive  ,  et 
n'a  jamais  pu  être  embrassée  sous  tous  ses  irapporf  s 
|>âr  celui  qui  sut  en  vaincre  les  premières  et  les  plue 
grandes  diflicultés. 

S'il  se  trouve  encore  quelques-uns  de  ces  censeurs 
injustes  qui,B'érigeant  deleur  prbpi  e  autorité  en  juges 
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'^stiprêmes de  tous  les  talens,  veuillent,  sous  le  Tpile 
de  rînapartialitë ,  affoiblir  les  éloges  que,  nous  avons 
donnés  à  Bichat ,  et  soutiennent  qu'avant  eux  ce  sa- 
vant n'a  jamais  été  bien  connu  de  personne  ^  sî  > 
dis^je  ,  ces  discours  insidieux  se  répètent  encore  ^ 
BOUS  nous  tairons ,  à  la  bonne  beure  ^  et  nous  con* 
viendrons  sans  beaucoup  de  peine  que  nos  voix 
ëtoient  trop  foibles  pour  rendre  à  Bichat  le  juste  tri* 
But  de  louanges  qui  lui  étoit  du.  Mais  ce  sera  la  vois, 
de  TEcole  toute  entière  que  noUs  substituerons  à  la 
nôtre*  Nous  citerons  le  témoignage  éclatant  et  so« 
lemnel  qu'elle  a  rendu  à  Bichat  par  Vorgane  d'un  de 
ses  plus  estimables  membres.  Qu'ils  Fécoutent,  ceux 
qui  craignent  si  fort  d'en  trop  dire ,  et  que  leurs  or- 
gueilleuses préventions  disparoissent  sous  l'autorité 
d'un  nom  auquel  se  rattachera  toujours  l'idée  du 
mérite  à  la  fois  le  plus  distingué  y  le  plus  équitable 
et  le  plus  modeste. 

«  Il  n'a  fait  que  passer  au  milieu  dé  nous,  cet 
»  homme  qui ,  dès  son  entrée  dans  la  carrière ,  mar- 
»  choit  de  front  avec  ceux  qui  s'y  étoient  illustrés 
»  depuis  long  •  temps.  Qu'est-il  besoin  de  vous  le 
♦>  nommer?  vous  dont  il  fut  l'ami,  le  camarade  et 
»  le  maître;  et  vous  surtout  qu'il  instruisoit  à  rem- 
»  porter  les  palmes  de  l'Ecole ,  vous  qui  vous  em- 
»  parâtes  de  ses  restes  inanimés  et  changeâtes  ses 
»  obsèques  en  un  triomphe  ;  vous  qui  couvrîtes  son 
»  cercueil  de  larmes  et  de  fleurs  !  vous  nous  direz 
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n  comme  il  développoit  dans  vos  âmes  renthoa« 
n  «asme  de  la  science  ;  tous  nous  apprendrez  corn*- 
»>  ment  les  froids  débris  de  l'homme  sembloientsV 
»  nimer  sous  ses  mains  pour  vous  révéler  les  secrets 
H  de  la  nature»  L'Europe  ne  crcnra  pas  que  ce  soit 
»  avant  trente  ans  que  ^  se  saisissant  en  maître  des 
n  idées  que  quelques  hommes  de  génie  n'aroient 
»  encore  qu'effleurées,  Bîcfaat  ait  pu  jeter  les  fou- 
9>  démens  d'une  nouvelle  anatomie  et  d'une  phjsio* 
»  logie  nouvelle.  Le  dernier  élève  qu'euÊinta  l'école 
9f  Ëimeuse  de  Lejden ,  le  célèbre  Sandifort ,  l'a  dit 
»  à  l'un  de  vous  (Bichatvivcât  alors!  mais  cette  pré«- 
v>  diction  ne  devoit  point  être  accomplie  )  :  dans  siac 
»  ans  votre  Bichat  aura  passé  notre  Bœrhaas^e^ 
»  Ainsi  parlent  les  étrangers»  Mais  nous,  nous  di« 
n  rons  que  Bichat  fut  aussi  le  meilleur  des  hommes, 
y»  que  jamais  la  médisance  ne  se  plaça  sur  ses  lèvres  » 
»  qu'aucun  laurier  ne  fut  flétri  par  ses  mains ,  et 
»  que  modeste  sans  effort ,  il  ne  parla  jamais  que 
»  de  ce  qui  lui  restoit  à  faire.  Non ,  il  est  impossible 
»  qu'un  pareil  homme  ait  eu  des  ennemis,  il  est  im^ 
»  possible  qu'il  ait  eu  des  détracteurs  et  des  ja- 
»  loux ,  etc.  etc.  (i)  »• 


(i)  Discours  de  M.  Halle  à  la  séance puhUque  de  l'Ecole 
de  Médecine,  le  i5  brumaire  an  ix«Pagass« 
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DE 


LA   RESPIRATION. 


Considérations  générales.^ 

MuÀÈL  description  de  Tappareil  respiratoire  se  place 
naturellement  à  la  suite  de  celle  de  Tappareil  digestif, 
vules caractères  fondamentaux  quirapprochentrunc 
de  Tautre  les  deux  grandes  fonctions  dont  ils  sont  les 
agens.  Toutes  deux  en  effet  supposent  Tintroduclion 
de  substances  }usqu^alors  étrangères  à  rëconomie  , 
la  séparation  de  fces  substances  en  deux  portions , 
dont  une  seule  est  conservée,  la  transmission  au 
sang  de  la  portion  utile,  l'expulsion  de  lautre  por- 
tion devenue  inutile  et  désormais  nuisible.  Toutes 
deux  ont  pour  but  et  pour  effet  le  renouvellement 
du  sang ,  et  se  terminent  à  la  circulation.' 

Les  appareils  organiques  de  ces  deux  fonctions  se 
rapprochent  également  par  des  <;aractères  sensibles 
et  faciles  à  saisir.  L'un  et  Tautre  nous  eurent  des 
cavités  tapissées  par  une  membrane  muqueuse  com- 
mune^ sur  laquelle  ^e  passent  les  phénomènes  essen- 
tiels de  la  fonction.  Dans  Tun  et  dans  Tautre  nous 
voyons  des  appareils  locomoteurs  concourir  à  former 
Tappareil  général ,  et  servir  de  moyens  nécessaires  à 

IV.  I 
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rexëcuti6n  des  phénomènes,  qui  par-là  sont  soumis 
en  partie  à  Tempire  de  la  volonté.^ 

Mais ,  outre  les  différences  de  forme  et  d'organisa- 
tion ^  l'appareil  respiratoire  se  distingue  du  digestif, 
1°.  parce  qu'il  est  composç  d'un  plus  petit  nombre 
d'organes;  2.^  {)ai*cfe  'qu^l  est  métessairement  dans 
une  aclioù  continuelle  ;  3**.  parce  qu'il  tient  d'une 
manière  beaucoup  plus  prochaine  à  l'appareil  circu- 
latoire. 

Deux  organes  semblables  constituent  Fappareil  de 
la  respiration.  Leurvolume  est  considérable;  un  grand 
nombre  de  tissus  diff érens  sert  à  les  composer ,  ce 
qui  rend  leur  structure  très-compliquée.  Presquetous 
ces  tissus  sont  vasculaires ,  ce  qui  donne  aux  organes 
cet  état  spongieux,  mou,  peu  rési^aût  sous  lequel 
ils  se  présetitent*  En  effet ,  aucun  de  des  tissus  ne 
Jouit  de  la  contractilité organique  sensible ,  tous  sont 
bornés  aux  propriétés  de  tissu  indépendantes  de  la 
vie ,  et  à  la  contractilité  organique  insensible  ou  to- 
nicité dans  l'état  de  vie ,  à  l'exception  peut-être  de 
quelquesfibresmusculeusesqueronçroitrecônnoître 
sur  les  conduits  aériens ,  co'mme  nous  le  verrons. 
Rien  n'indique  donc  que  les  poumons  puissent  se 
mouvoir  sensiblement  par  eux-mêmes  ;  car  le  mou- 
vement général  d'un  organe  né  peut  résulter  que  de 
la  somme  des  motivemèns  particuliers'  exercés  yiar 
les  divers  tissus  qui  le  composent,  et  jamais  tmemul- 
titudé  dé  mouvèmeûs  toniques  excercés  à  la  fois  ne 
peut  donner  lui  motivementgénét*al,  apparent  et  sen- 
sible. Aussi  lès  poumons  Sont  îniraobîles  quand  au- 
cune cause  étrangère  à  eux  ne  les  détermine  à  se 
mouvoir  ;  et  lorsqu'on  les  comprime  ,  ils  reviennent 


^ 
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toujourslentement  à  leur  état  primitif  ^souvent  même 
n'y  reviennent  qu'en  partie. 

Cependant  les  fonctions  des  poumons  exigent  que 
ces  organes  soient  agités  d'un  mouvement  pontinuel 
de  dilatation  et  de  resserrement ,  pour  que  Tair  sli - 
troduise  dans  leur  intérieur,  et  en  soit  expulsé  après 
un  certain  séjour  :  si  ce  double  mouvement  cesse  un 
instant ,  le  sang  cessed'être  élaboré  par  l'air ,  et  la  cir- 
culation s'arrête  bientôt.  Lés  poumons  ont  donc  be^ 
soin  d'un  moyen  auxiliaire  pour  remplir  les  fonctions 
auxquelles  ils  sont  destinés:  ce  moyen,  nous  le  trou- 
vons  dans  l'appareil  locomoteur  considérable  dont 
les  ftoumons  sont  environnés  et  qui  leur  forme  en 
même  temps  une  cavité  assez  solide  pour  les  pro- 
léger contre  les  lésions  extérieures  les  plus  ordi- 
naires. Les  côtes  forment  par  leur  disposition  la 
partie  solide  de  cette  cavité ,  les  musclesintercostaux , 
le  diaphragme  en  forment  la  portion  mobile,  et  la 
cavité  elle-même ,  résultant  de  l'ensemble  de  ces  par- 
ties et  de  quelques  autres ,  se  nomme  le  thorax  :  c'est 
à  lui  seul  ^ull  faut  rapporter  les  phénomènes  de  di- 
latation et  de  resserrement  des  poumons  qui ,  toujours 
passifs,  suivent  rigoureusement  l'impulsion  qu'il 
leur  donne.  Lé  thorax  forme  donc  partie  essentielle 
de  l'appareil  respiratoire  ,  puisque  sans  lui  la  rppi- 
ration  est  impossible  (i).  ^^^ 

Mais  le  thorax  renferme  aussi  l'organe  central  de 

(  i3  J'ai  développé  avec  plus  d'étendue  ce  rapport  entre 
les  poumons  et  le  thorax ,  dans  la  seconde  partie  de  œoa 
ouvrage  sur  la  division  la  plus  naturelle  des  phénomènes 
physiologiques  considérés  che»  l'homme» 
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la  cîrculatloQ  et  ses  premiers  vaisseaux.  L'appareil 
circulatoire  se  trouve  doue  rapproché  et  en  quelque 
sorte  confondu  à  son  origine  avec  Tappareil  respira- 
toire/ L'un  et  l'autre  sont  cependant  très-distincts 
par  là  disposition  même  de  la  cavité  commune  qui 
les  contient  ;  car  le  cœur  correspond  à  cette  région 
de  la  poitrine  que  constituent  en  arrière  là  colonne 
vertébrale  ,  en  devant  le  sternum ,  en  bas  le  centre 
aponévrotiqùe  du  diaphragme  :  or ,  de  toutes  ces  par* 
ties,  les  unes  sont  immobiles  ^  les  autres  jouissent 
d'un  mouvement  très-obscur  et  peu  étendu.  Au  con- 
traire ,  les  poumons  occupedt  les  régions  les  plus 
mobiles  du  thorax ,  puisqu'en  dehors  ils  répondent 
aux  côtes  et  aux  muscles  intercostaux ,  et  qu'en  bas 
le  diaphragme  leur  offre  pour  appui  sa  portion  mus- 
culeuse  toute  entière. 

Le  thorax  ayant  été  décrit  avec  les  autres  appa- 
reils locomoteurs ,  nous  ne  parlerons  ici  que  des 
poumons. 

Des  Poumons. 
%\^^.  Disposition.  Organisation  extérieure. 

Les  poumons  occupent  les  régions  latérales  de  la 
cavité  thorachique  dont  ils  remplissent  la  plus  grande 
partie.  Distincts  l'un  de  l'autre ,  puisque  les  deux 
plèvres  rapprochées  forment  entre  eux  une  cloison  in- 
termédiaire dans  laquelle  le  cœur  et  ses  vaisseaux  se 
trouvent  renfermés,  ils  sont  cependant  réunis  d'une 
manière  essentielle ,  puisqu'un  conduit  commun  et 
une  artère  commune  leur  transmettent  l'air  et  le 
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éang ,  matériaux  nécessaires  de  leurs  phénomènes. 
A  juger  des  poumons  diaprés  ces  considérations  et 
d'après  la  forme  régulière  de  la  grande  cavité  qui  les 
renferme  5  on  croiroit  retrouver  chez  eux  la  symétrie 
exacte  qui  raractérise  les  organes  de  la  vie  extérieure; 
mais  en  les  observant  attentivement  »  on  voit  que 
cette  symétrie  est  incomplète ,  et  que  les  deux  pou- 
mons ,  inégaux  en  étendue ,  un  peu  différens  pour  la 
forme ,  offrent  déjà  en  partie  l'irrégularité  qui  dis- 
tingue la  vie  organique ,  ou  plutôt  tiennent  le  milieu, 
pour  la  structure  comme  pour  les  fonctions ,  entre 
ces  deux  grandes  classes  d'organes. 

On  doit  remarquer  au  reste  que  le  défaut  dte  sy- 
métrie exacte-  des  poumons  dépend  beaucoup  de  la 
disposition  des  organes  qui  les  avoisinent.  En  effet  y 
dnm  côté  le  cœur  dirigé  un  peu  à  gauche ,  diminue 
par  sa  présence  le- diamètre  transversal  de  la  cavité 
correspondante;  dé  l'autre,  le  foie  soulevant  le  dia- 
phragme ,  diminue  sensiblement  le  diamètre  vertical 
de  la  cavité  droite.  Le  poumon  gauche  s'étend  donc 
plus  en  longueui* qu'en  largeur,  tandis  que  le  droit,, 
plus  libre  ^s'étendre  en  largeur,  a  nébessaîrement 
une  longueur  beaucoup  moindre  :  je  suppose ,  en 
m'exprimant  ainsi ,  que  chaque  poumon  se  développe 
plus  ou  moins  en  tel  ou  tel  sens,  suivant  que  la  ca- 
vité qu'il  doit  remplir  présente  telle  ou  telle  forme. 
Celte  idée ,  présentée  par  presque  tous  les  anato- 
mistes ,  est  avantageuse  à  l'étude,  parce  qu'elfe  s'âa- 
corde  assez  bien  avec  ce  que  nous  savons  sur  lastrùc*- 
tfuve  spongieuse  et  peu  résistante  dés  poumons  com- 
parée à  la  structure  beaucoup  plus  solide  des  organes 
^i  les  environnent^  mais  on-  ne  dok  pas  y  alla:- 


u 

^ 


6  APPAREILS   DE    LA    VIE    ORGANIQUE. 

cher  d'importance ,  et  la  regarder  comme  renoncé 
exact  de  ce  qui  est  dans  Jâ  nature.  Tous  les  organes 
en  effet  sont  conformés  primitivement  les  uns  pour 
les  autres ,  destinés  à  se  trouver  mutuellement  dans 
certains  rapports ,  et  il  répugne  aux  lois  de  Torga- 
nisation  d'admettre  ,  comme  cause  essentielle  de  la 
forme  d'un  organe,  la  gène  qu'il  a  éprouvée  à  se  dé-< 
velopper  dans  un  sens  plutôt  que  dans  l'autre. 

I®.  Volume. 

Le  volume  des  poumons  est  toujours,  dans  l'état 
naturel ,  exactement  relatif  à  l'étendue  de  la  cavité 
thorachique  :  incapables  de  se  dilater  par  eux-mêmes  » 
ces  organes  correspandent  constamment  par  leur  sur- 
face externe  à  cette  enveloppe  osseuse  et  musculeuse 
dont  ils  doivent  suivre  les  mouvemens  :  ils  augmen- 
tent de  volume  à  mesure  qu'elle-lnéme  augmente  de 
capacité ,  diminuent  à  mesure  qu'elle  se  rétrécit ,  eni 
sorte  que  jamais  il  ne  se  trouve  d'espace  vide  entre 
eux  et  elle.  On  s'assure  facilement  de  ce  fait  en  met- 
tant' à  découvert ,  dans  quelque  point  que  ce  soit ,  la 
surface  extérieure  de  la  plèvre  costale ,  soit  que  l'on 
enlève  avec  précaution  les  muscles  intercostaux ,  soit 
qu'après  avoir  ouvert  l'abdomen  on  écarte  les  fibres 
du  diaphragme.  La  cotileur  du  poumon  s'observe 
alors  au  travers  de  la  membrane  diaphane  qui  cir- 
conscrit sa  cavité ,  et  on  voit  qu'il  lui  est  toujours 
appliqué  par  tous  ses  points  d'une  manière  immé- 
diate. Cette  expérience  faite  un  grand  iiombre  de 
fois  sur  le  cadavre,  répétée ,^  quoîqu'avec  plus  de  dif- 
ficulté ,  sur  les  animau^  vivans^  a  démontré  à  Haller 
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la  fausseté  de  Topinion  de  certains  physiologistes  qui 
croyoient  le  poumon  habituellemept  séparé  de  la 
plèvre  costale  par^une  certaine  quantité  d'air. 

Ce  rapport  exact  entre  le  volume  du  poumon  et 
]a  largeur  de  la  cavité  thorachique  est  prouvé  d'une 
manière  pluspositiveeucorelorsqu'aprèsavpirplongé 
un  cadavre  dans  l'eau  ,  ou  fait  v^ûe  ouverture  à  la 
poitrine.  Aucune  bulle  ne  s'élève  alors  à  la.  surface 
de  l'eau  y  comme  il  arriveroit  sans  doute  s'il  y  avdit 
entre  le  poumon  et  le  thorax  un  espace  occupé  par 
quelque  fluide  aériforme  :  celte  expérience  est  aussi 
de  Haller ,  qui  l'a  répétée  plusieurs  fois  après  d'au- 
tres physiologistes. 

On  peut  donc  juger  eu  partie  le  volume  des  pou- 
mons d'après  l'éteudue  de  la  cavité  pectorale  ;  mais 
cette  appréciatiou  jfiè  peu.t  éti:e  qu^  très- vague  j  car^ 
1®.  le  cœur  interposé  entre  Jesdeux  poumons ,  a  lui- 
même  un  volume  trè$- variable  ;  etselgu  qu'il  estplua 
pu  moins  consî^ér^able ,  il  laisse  à  ces  deux  organes 
plus  ou  moins  déplace.  Je  pai^e  de  l'état  naturel  etr 
non  poiot  des  cas  i^orhi£iqueç  da^s  lesquels  le  cœur 
ou  l'aorte ,  dilatés  extraoïdin^ement  pair  un  ané- 
vrisme ,  diminuent ,  pa^  la  compres.»on  qu'ils  exer- 
cent, le^  volume  des  deux  poumons,  et  spéciale- 
ment du  gauche,  a^.  Le  jfoie  varie  à  l'irïâni  pour  la- 
.  grosseur ,  et  peut ,  par  ufx  accroissement  excessif  y. 
sôuleyer^ellement  le  diaphragme  »  qu'il  reste  très^ 
peu  de  place  au  poumon  droit  Çi). 

(i)  M.  Fizeau  a  vu ,  sur  le  corps  d'une  fille  morte  dansf 
un  état  d'obésité  extraordinaire ,  le  foie  accru  en  hauteur 
au  point  d'atteindre  à  peu  de  distance  de  la  première  côte  t^ 
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Souvent  sur  le  cadavre  on  ne  trouve  point  ce  rap-' 
port  exact  entre  le  volume  des  poumons  et  Tétendue 
de  la  cavité  thorachique  ;  souvent  même  la  poitrine 
ouverte  paroit  vide  en  grande  partie  ,  les  poumons 
étant  comme  relégués  dans  sa  partie  la  plus  reculée 
sur  les  côtés  de  la  colonne  vertébrale.  Ceci  tient 
uniquement  à  Taccès  de  Tair  extérieur  dans  la  poi- 
trine au  moment  de  TouvertUre.  Comprimé  par  ce 
fluide,  le  poumon  s'affaisse  sur  lui-même  de  la 
même  manière  qu'une  yessie  à  moitié  pleine  d'air , 
distendue  dans  le  vide  de  la  machine  pneumati- 
que ,  reprend  sa  flaccidité  au  moment  où  Tair  est 
rendu  dans  le  récipient.  Dans  les  ouvertures  ordi- 
naires de  cadavres ,  on  ne  remarque  point  cet  af- 
faissement des  poumons ,  qui  commence  dès  qu'on  a 
enfoncé  le  scalpel ,  et  qui  s'achève  pendant  le  temps 
que  l'on  met  à  couper  les  cartilages  des  côtes.  Mais, 
comme  l'observe  flaller ,  si  après  avoir  découvert  eu 
dehors  la  plèvre  dans  une  certaine  étendue ,  et  avoir 
reconnu  au  travers  de  sa  transparence  le  poumon  qui 
lui  est  contigu ,  on  incise  cette  membrane  avec  pré- 
caution pour  ne  point  blesser  en  même  temps  le 
poumon,  on  verra  cet  organe  s'éloigner  avec  len- 
teur de  la  plèvre  costale.,  surtout  antérieurement ,  et 
diminuer  sensiblement  de  volume  en  paroissant  se 
rapprocher  de  la  région  dorsale.  Jamais ,  dit  Haller , 
cette  expérience  ne  manque  quand  il  n'y, a  point 
adhérence  entre  la  plèvre  costale  et  le  poumon.  Il 

il  ne  débordoit  point  les  côtes  abdominales  inférieiiremenf. 
On  peut  juger  de  Tétat  extrême  de  resserrement  dans  lequel 
f  e  trouvoit  le  poumon  droitt 
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faut  exceptjer  encore  les  cas  où  le  poumon  est  très- 
gorgë  de  sang  ,  et  ceux  où  la  plus  grande  partie  de 
sa  substance  désorganisée  présente  cet  état  de  soli-^ 
dite  qa\)n  désigne  sous  le  nom  de  camification» 
Semblable  alors  aux  autres  organes  solider,  le  pou- 
mon demeure  dans  le  même  état  et  n^obéit  point 
à  la  pression  de  Tair  extérieur.  Chez  les  enfans ,  Taf- 
faissement  des  poumons  supposés  sains  est  moins 
marqué  en  général  que  chez  ]es  sujets  adultes ,  et  sou- 
vent ces  organes  sont  encore  immédiatement  con* 
tigus  à  la  plèvre  costale ,  quoique  la  poitrine  soit  ou- 
verte depuis  long-temps  de  tous  côtés. 

Diaprés  tout  ce  que  nous  venons  de  dire ,  on  voit 
que  le  volume  des  poumons  ne  dépend  point  de  la 
substance  solide  qui  les  constitue,  mais  unique- 
ment des  fluides  qui  les  remplissent ,  et  principale- 
ment de  Tair,  qui  ne  cesse  jamais  d'y  séjSumer  depuis 
qu'il  s'y  €st  introduit  pour  la  première  fois  au  mo- 
ment de  la  naissance.  Plus  dilatés  dans  l'inspiration , 
ces  organes  sont  encore  tout  pénétrés  d'air  dans  l'ex- 
piration la  plus  complète  ;  et  si  par  une  compression 
longue  et  soutenue ,  si  par  l'action  d'une  pompe  aspi- 
rante on' les  prive  entièrement  de  ce  fluide ,  comme 
Bichat  l'a  fait  tant  de  fois  sur  les  animaux  vivans,  ils 
se  réduisent  à  un  volume  si  petit ,  qu'ils  ne  rem-- 
plissent  pas  le  quart  de  la  cavité  qui  leur  appartient. 
Ceci  s'observe,  non^seulementdans  nos  expériences  » 
mais  encore  dans  tous  les  cas  pathologiques  où 
un  fluide  quelconque  se  trouve  accumulé  en  grande 
abondance  dans  le  thorax.  Jamais  je  n'en  ai  vu 
d'exemple  plus  frappant  que  celui  qui  s'offrit  un  jour 
à  Bichat  sur  le  cadavre  d'un  enfant  de  dix  à  douz« 


lO  A)>PAREfLS   DC   CA    TIC    ORCANIÇUS* 

ans.  Une  énorme  collection  purulente  produite  par 
Tafifection  de  la  seale  plèyre  ^  rempU^it  tont  un 
côté  du  thorax.  Au  premier  aspect ,  on  ne  décou- 
▼roit  point  le  poumon  qui  «  réduit  à  un  volume  à 
peine  sensible  ^  relégué  sur  les  côtés  de  la  colonne 
▼ertébrale ,  aplati  sur  lui-même,  conservoit  d^ailleurs 
sa  forme  naturelle ,  et  présentoit  dans  toute  sa  subs* 
tance  propre  la  plus  parfaite  intégrité. 

Le  sang  qui ,  habituellement  se  trouve  en  si  grande 
quantité  dans  les  poumons,  concourt  avec  Tair  à  dé- 
teiminer  leur  volume ,  mais  d^une  manière  secoo-^ 
daire,  et  en  quelque  sorte  accessoire.  Les  poumons  ea 
effet  ne  pourroient ,  dans  Tétat  de  vie ,  livrer  passage 
à  cette  masse  énorme  de  sang  qui  les  traverse  sans 
cesse ,  s^ils  n'étoient  d'avance  distendus  par  l'air  dont  le 
séjour  habituel  dans  ces  organes  est  la  condition  néces* 
saire  pour  que  les  phénomènes  circulatoires  puissent 
s  y  opérer.  La  preuve  que  l'entrée  de  l'air  préexiste 
ici  à  l'entrée  du  sang  est  facilement  acquise  par  Tob- 
servation  de  ce  *qui  se  passe  au  moment  de  la  nais- 
sance où  l'inspiration  précède  toujours  les  derniers 
changemens  dans  le  mode  de  circulation  (i). 

Sur  les  cadavres  que  nous  observons  ordinaire- 


Ci)  Ceux  gui  sont  au  courant  des  connois^ances  physio- 
logiques ne  m'accuseront  point  de  douner  ici  dans  l'erreur 
aucienue  sur  la  prétendue  difficulté  du  passage  du  san^ 
dans  le  poumon  pendant  l'expiration ,  difficulté  qu'où  attri* 
buoit  aux  replis  que  les  vaisseaux ,  disoit-on  y  font  alors  suc^ 
eux-mêmes*  J'ai  eu  soin  effectivement  de  remarquer  plu» 
haut  que  le  pou  mon  étoit  encore  tout  pénétré  d'air  dans  I'< 
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ment ,  le  sang  occupe  dans  les  poumons  beaucoup 
plus  de  place  que  pendant  la  vie ,  et  concourt  davan- 
tage à  déterminer  leur  volume  actuel.  On  sait  qu*à 
Finstant  de  la  mort  naturelle  ces  organes  s^engorgent 
toujours  plus  ou  moins  de  ce  fluide  ^  et  Texamen  ana- 
tomîque  en  fournira  bieutôties  preuves  les  plus  frap- 
pantes. C'est  par  cette  raison  que  le  plus  souvent  left 
incisions  légères  faites  sur  les  poumons  des  cadavres 
ne  produisent  pas  dans  les  organes  un.affaissement 
aussi  considérable  qu*09i  le  croiroit  d'abord.  Ces 
incisions ,  en  effet ,  ne  peuvent  donner  issue  qu'à  Tsnr 
et  non  au  sang  ^  et  Tair  et  le  sang  sont  alors  à  peu 
près  en  égale  proportion»  En  second  lieu ,  pour  que 
ces  incisions  donnent  issue  à  la  plus  grande  partie  de 
Tair  contenu  dans  le  poumon ,  il  faut  qu'il  y  ait  liberté 
de  communication  des  cellules  aériennes  entre  elles^ 
or ,  le  sang  qui  stagne  de  toutes  parts  dans  l'organe  » 
empêche  cette  communication  libre,  et  incarcère, 
pour  ainsi  dire,  dans  les  poumons ^  les  diverses  por- 
tions d'air  qui  y  séjournent  »  en  sorte  que  la  partie 
iocisée  est  presque  la  seule  d'où  cet  air  puisse  s'é* 
cbapper. 

Aussi  chez  les  sujets   morts  avec  hémorragie. 


piration  la  plus  complète ,  et  difTéroît  entièrement  alors  du 
poumon  privé  absolument  d'air  par  la  compression  ou  par 
d'autres  moyens.  Or ,  il  est  démontré  aujourd'hui  ^  comme 
l'on  sait ,  que  la  quantité  d'air  que  contient  le  poumon  dans 
l'état  d'expiration ,  est  suffisante  pour  empêcher  ces  pré- 
tendus replis  des  vaisseaux  pulmonaires ,  et  pour  permettra 
le  libre  passage  du  sang. 
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dont  lespoamoDspresqB^entièrementprÎTésdesaDg, 
doÎTent  à  Tair  seul  lear  Tolame»  ces  incisioDS  super- 
fidelles  dont  je  parle  ont  un  succès  beaucoup  plus 
marqué  et  produisent  un  affaissement  subit  analogue 
à  celui  qui  résulte  de  rouTecture  de  plusieurs  petites 
Tésicules  réunies  que  Ton  auroit  remplies  d^air.  Pai 
£iit  cette  remarque  sur  des  poumons  de  criminels 
péris  par  le  supj^ce  de  la  guillotine  :  chaque  coup  de 
scalpel  donné  à  la  surface  étoit  suivi  d^une  diminu- 
tion très-marquée  de  volume  dans  tout  Torgane^  ek 
après  ayoir  fait  trois  ou  quatre  indàons  semblables^ 
je  yis  au  bout  d^un  instant  le  poumon  réduit  presqu*à 
la  moitié  du  volume  qull  avoit  d'abord  offert. 

J'observe,  au  reste  9  que  jamais  par  les  indsions  les 
plus  multipliées  on  ne  parvient  à  Ëdre  entièrement 
sortir  tout  Fair  que  les  poumons  contiennent,  même 
lorsque  le  sang  n'y  stagne  point  en  même  temps  :  il  en 
reste  toujours  assez  pour  porter  le  poumon  fort  au- 
delà  du  volume  que  sa  seule  porUon  solide  lui  don- 
neroit.  Coupés  par  morceaux,  cesorganes  conservent 
encore  cet  air  dans  chaque  morceau  isolé ,  et  ne  IV 
bandonnent  tout-à-fait  que  par  une  forte  compression, 
par  rébuUition  ,  la  macération  et  autres  moyens  qui 
détruisent  en  même  temps  sa  structure  intime.  Il 
semble  que  Tâir ,  fluide  essentiel  aux  fonctions  du 
poumon ,  desdenne,  dés  qu'il  y  est  entré  pour  la 
première  fois ,  partie  constituante  de  son  organisa- 
tion ,  aussi  bien  que  les  tissus  vasculaires ,  bronchU 
que ,  cellulaire ,  etc.  dont  se  compose  sa  substan^ a 
propve. 


DE    LÀ   ILESPIR  ÀTIOrC*  x5 

2^.  Pesanteur* 

Les  poumons  sont  proportionnellement  les  plus 
légers  de  tous  les  organes  :  plongés  dans  Teau  ^soit  en 
entier ,  soit  par  portions  séparées ,  ils  surnagent  con^ 
tamment.  Il  est  évident  que  cette  légèreté  dépend  de 
la  même  cause  queleur  volume ,  car  le  poumon  privé 
entièrement  d'air  et  réduit  à  son  tissu  propre ,  ne 
surnage  point  ainsi.  On  le  voit  lorsqu^un  de  ces  or- 
ganes 9  comprimé  à  l'excès  et  aplati  sur  lui-même  par 
le  séjour  d'une  grande  quantité  de  fluide  épanché 
,  dans  le  thorax ,  a  cessé  depuis  long-temps  de  servir 
aux  phénomènes  respiratoires  :  plongé  dans  Teau ,  il 
va  au  fond  comme  celui^u  fœtus.  Il  en  est  de  même 
des  cas  où  le  poumon  entièrement  désorganisé  offre 
dans  son  tissu  unç  solidité  qui  le  rapproche  de  la 
structure  des  autres  organes  ;  mais  ceci  regarde  uni- 
quement Tanatomie  pathologique. 

LHmmersion  dansFeauest  donc  le  moyen  ordinaire 
de  reconnoit;re  la  pesanteur  absolue  du  poumon  ;  et 
toutes  les  foisqu'il  conserveunecertaine  quantité  d'air, 
cette  expérience  donne  toujours  les  mêmes  résultats* 

Mais  les  poumons  comparés  sur  divers  sujets  of- 
frent une  pesanteur  relative  très- variable  »  suivant  la 
plus  ou  moins  grande  quantité  de  sang  qui  sy  trouve 
et  qui  les  a  engorgés  au  moment  de  la  mort.  On  ne 
peut  douter  que  le  poumon  d'un  asphyxié  ne  pèse 
plus  »  par  cette  raison ,  que  celui  d'un  homme  mort 
d'hémorragie;  qu'à  la  suite  d'une  maladie  chronique 
qui  a  épuisé  les  forces  vitales  et  diminué  à  l'excès 
l'énergie  de  la  circulation,  le  poumon  ne  soit  plus 
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léger  qu'il  ne  l'est  après  la  strangulation  i  où  une 
masse  ^considérable  de  sang  a  aftlué  dans  cet  organe 
jusqu'au  dernier  moment,  etc.,  etc.  Il  pourroit  être 
curieux  d'apprécier  ces  différences  de  pesanteur  re- 
lative suivant  les  divers  genres  de  mort  ;  mais  ce 
travail  regarde  plutôt  l'anatomie  pathologique  que  la 
descriptive. 

Ici  se*  placeroient  assez  naturellement  les  considé-* 
rations  très-importantes  sur  la  différence  des  pou* 
mons  chez  le  fœtus  et  chez  l'adulte  ;  mais  comme 
elles  appartiennent  à  un  ordre  de  faits  fort  étendu  ^ 
relatif  au  mode  général  de  la  vie  avant  la  naissance , 
nous  renvoyons  ces  détails  à  l'histoire  dû  fœtus  traitée 
ala  fin  du  volume  suivant  par  M.  Koux:  nous  suivons 
en  ceci  l'intention  de  Bichatt 

3^.  Forme  et  Rapports. 

Les  poumons  ont  en  général  une  forme  conoïde, 
en  sorte  que  la  base  est  inférieure,  le  sommet  supé- 
rieur. Cette  forme  est  assez  constante ,  parce  qu'elle 
dépend  en  grande  partie  de  celle  du  thorax  qui  vaiîe 
peu  dans  l'état  naturel ,  vu  la  solidité  de  sa  structure. 
Mais  les  poumons  ne  correspondent  immédiatement 
à  la  portion  solide  du  thorax  qu'en  dehors  et  en  haut  : 
en  dedans  ils  avoisinent  le  cœur,  en  bas  les  organes 
abdominaux, dontle  diaphragme  seulles sépare  :  aussi 
leur  forme ,  toujours  à  peu  près  la  même  en  dehors  et 
à  leur  sommet ,  varie  d'ailleufs  suivant  la  disposition 
des  organes environnans.  Le  cœur,  toujours  dévié  à 
gauche,  ne  permet  pas  au  poumon  de  ce  côté  de  s'é- 
tendre en  largeur  inférieurement  autant  quefepou- 
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mon  droit  ;  et  taudis  que  celui-ci  s'ëlend  beaucoup 
transversalement  près  de  sa  base ,  ie  gauche  plus  res« 
serré  dans  la  place  qu'il  occupe ,  paroit  moins  conoïde 
et  plus  uniformément  alongé;  quelquefois  même  » 
forcé  de  céder  à  une  dilatation  extraordinaire  du  cœur 
anévrismatique  ou  du  péricarde  hydropiqiie  ,  il  se 
rétrécit  vers  sa  base  plus  qu'à  son  sommet ,  et  forme 
réellement  un  cône  renversé. 

Enfin  le  thorax  lui-même  est  sujet  à  des  variations 
de  forme  soit  naturelles,  soit  surtout  acidentêlles , 
et  ici  se  rapportent  tous  les  vices  de  conformation  des 
cotes ,  soit  pour  la  direction ,  soit  pour  les  courbures: 
vices  que  les  poumons  représentent  fidèlement ,  puis- 
qu'ils sont  toujours  forcés  de  se  mouler  sur  les  or^ 
ganes  solides  qui  les  environnent. 

Je  ne  parle  point  ici  des  cas  où  un  fluide  accumulé 
dans  la  cavité  delà  plèvre  comprime  extraordinaire- 
ment  le  poumon.  Il  est  rare  en  effet  que  la  forme  de 
cet  organe  soit  alors  changée  ,  parce  que  ce  fluide 
lentement  accumulé  le  comprime  en  tous  sens  à  la 
fois^  et  ne  fait  que  diminuer  plus* ou  moins  son 
Tolume. 

Le  cône  que  rep:'ésente  chaque  poumon  est  tou- 
jours fort  irrégulier  ,  ces  organes  étant  nécessai- 
rement disposés  de  manière  à  s'adapter  aux  parties 
voisines.  Les  poumons  ne  sont  donc  point  aiTondis 
dans  tout  leur  contour,  et  on  peut  leur  distinguer; 
outre  la  base  et  le  sommet,  deux  surfaces.  Tune 
externe ,  l'autre  interne. 

La  surface  externe^  convexe  dans  toute  son  éten- 
due,  correspond  aux  parois  thorachîques ,  dont  elle 
est  séparée  par  la  portiojçi  de  plèvre  qui  tapisse  ces 
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parois  :  Hsse  et  polie,  elle  est  lubnilëe  par  le  flal<le 
séreux  de  celte  membrane.  On  y  voit  constamment 
sur  chaque  poumon  une  rainure  considérable  qui 
commence  en  arrière  un  peu  au-dessous  du  sommet , 
et  qui  se  prolonge  très-obliquement  en  avant  et  en 
bas  jusqu^à  la  base  :  cette  rainure  s'étend  à  presque 
toute  répaisseur  du  poumon ,  qu^elle  divise  >en  deux 
moitiés  à  peu  près  égales  connues  sous  le  nom  de 
lobes.  Le  lobe  supérieur ,  volumineux  en  haut ,  dimi- 
nue progressivement  et  se  termine  presqu'en  pointe  » 
tandis  que  riuférieur  ,  rétréci  en  haut ,  présente  en 
bas  sa  plus  grande  largeur.  Pour  l'ordinaire ,  sur  le 
poumon  droit ,  le  ]obe  supérieur  se  trouve  divisé  ea 
deux  portions  par  une  rainure  secondaire  dirigée 
obliquement  de  haut  en  bas  et  de  dedans  en  dehors , 
sens  inverse  de  la  grande ,  en  sorte  qu'on  dislingue  à 
ce  poumon  trois  lobes  ^  dont  le  moyen  »  triangulaire  ^ 
présente  son  sommet  en  dehors  ^  sa  base  en  dedans. 
Au  reste  ,  cette  rainure  varie  beaucoup  plus  que  la 
première  pour  l'existence  ,)[a  longueur  et  la  profonr- 
deur  :  quelquefois  on  ne  la  trouve  point ,  ce  qui  est 
cependant  assez  rare  ;  plus  souvent  elle  est  inconv- 
plète  et  ne  s'étend  pas  jusqu'au  bord  extérieur  du 
poumon  ;  enfin ,  tantôt  elle  est  aussi  profonde  que 
la  grande  et  divise  réellement  le  poumon  en  trois 
lobes  également  distincts ,  tantôt ,  plus  superficielle  , 
elle  laisse  les  deux  parties  du  lobe  supérieur  presque 
entièrement  continues.  Chezquelques  sujets  on  trouve 
aussi ,  mais  rarement ,  sur  le  poumon  gauche  y  la  rai- 
nure  secondaire  dont  nous  parlons. 

La  surface  interne,  plane  en  général,  est  divisée 
en  deux  portions  inégales  par  l'insertion  desbronches^ 
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et  des  Vaisseaux  pulmonaires  qui  a  lieu  sur  elle  vers  le 
milieu  du  poumon  considéré  suivant  sa  longueur.  La 
portion  postérieure  ^  étroite ,  correspond  aux  parties 
latérales  de  la  colonne  vertébrale  ;rantérieare,  beau« 
cou  p  plus  large ,  répond  au  ccéur  et  au  repli  antérieur 
de  la  plèvre.  La  première  est  tout  à  fait  plane  ;  la 
seconde, légèrement  concave ,  s^accommode  ainsi  à  la 
forme  du  coeur; 

Au-dessus  etau-de$sousderinsertiondeidVaissêaux> 
les  deux  portions  de  la  surface  interné  du  poumon  né 
sont  plus  distinctes  l'une  de  l'àutrci 

Deux  bords  réunissent  ceSx  surfaces.  L*an  ânté« 
rieur  ^  très-mince  6t  coiiime  tranchant, surtout infé^ 
rieurement ,  plus  ou  moins  inégal,  se  dirige  oblique- 
ment en  bas  et  en  avant  ;  on  y  voit ,  sûr  le  poumon 
gauche  seulement ,  une  petite  écbancrurè  qui  reçoit  là 
pointe^du coeur.  Le  bord  postérieur ,  beaucoup  plus 
épais  ,  obtus ,  peu  marqué  ,  se  dirige  verticaiemenb 
et  répond  à  cet  enfoncement  qu'indique  an^dehors 
l'angle  deS  côtes.  On  voit  en  haut' ^  sur  ce  dernier 
bord  9  le  commencement  de  la  grande  rainure  qui 
divise  le  poumdn  en  deux  lobes;  ^        - 

Lu  base  du  poumon  ^  plane  e;n  général^  mais rëp6« 
sant  sur  le  diaphragme  ,  se  trouve  accommodée  à  là 
direction  que  cette  grande  cloison  miiscûlàiré  lui  pré i 
sente  :  ainsi  des  deux  côtés  elle  est  un  peu  oblique 
en  dehorset  en  bas,  le  diaphragme  se  trouvant  inclina  ' 
daus  ce  sens.  Sur  1«  poumon  droit  cette  hase  offre 
habituellement  une  légère  concavité  4  parce  que  lé 
diaphragme  se  trouve  habituellement  soulevé  pliisoU 
moins  en  forme  de  voûte  par  le  foie*    ,  \    ^ 

On  trouve  sur  la  base  du  poumon  la  fi^/de  la 
iv«  fk 
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grande  rainure  qui  sépare  les  deux  lobes , lesquels  M 
trouvent  encore  ici  distincts  Tun  de  lautre  comme  à 
la  surface  externe.  Mais  la  plus  grande  partie  de  la 
base  est  formée  par  le  lobe  iniérîeur  ^  le  supérieur  ne 
concourant  à  la  constituer  que  dans  une  forte  petite 
étendue ,  surtout  à  droite.  La  base  du  poumon  gauche 
est  en  effet  un  peu  moins  inégalement  divisée  ;  mais 
toujours  ily  a  entresesdeux  parties  une  disproportion 
manifeste*  : 

.  Le  contour  de  la  base  du  poumon  o£fre  sur  Tun 
et  sur  l'autre  un  rebord  trèè-mince»  légèrement  den- 
teKs^t  qui  se  trouv  ecomme  encbAssé  ent]!<elescotes  et  le 
diaphragme  près  de  Tendroit  où  oe  muscle  prend  ses 
insertions  fixes.  Cette  espèce  d'wicfaAssement^  est  plus 
sensible  à  droite  qu'à  gauche  i  à  cause  de  la  saillie  que 
forme  la  surlace  convexe  duf<Me«  Au  reste,  la  dispo- 
sition, de  ce  rebord  varie  nécessairement  suivant  les 
,  di£féren&  états  du  poumon  :  celle  que  nods»  venons 
d'indiquer  ne  convient  qu'à  l'état  d'expirat^ion ,  le 
seul  que  nous  observions  sur  le  cadarre*  Dans  l'ins-' 
piration ,  où  le  diaphragme  s'abaisse  et  devient  plane^ 
le  poumon  9  forcé  de  le  suivre  et  dilaté  dans  tous  ses 
points,  change  nécessairement  un  peu  déforme  à  sa 
basé.  Cette  base  devient  plus  plane ,  son  contour  ac- 
quiert plusd'épalsseur  êtde  volume,  et  se  trouved'au- 
tanttnoinsencfaâsséenireledrapbragmeetlescotes,qu6 
te  diaphragme  s'est  plus  abaissé  du  côté  de  l'abdomen. 
-  Le  sommet  du  poumon ,  étix>lt  et  obtus  ^  corres- 
pbtid  au-dessous  de  la  première  cote  où  il  se  trouve 
logé daiis  l'espèce  de  cul-de-sac  que  la  plèvre  forme  en 
cet  endroit  en  se  réfléchissant  en  deyant.Cesommetest 
'4Hdà  entièrement  isolé  de  la  partie  inférieure  du  cou  : 
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^  offre  plusieurs  bosselures  irrégulleres  plus  ou  moins 
jçnarquées. 

Toute  la  surface  des  poumons  est  libre ,  excepté 
^ans  la  partie  interne ,  moyenne  et  postérieure»  où  ils 
reçoivent  les  vaisseaux,  soit  aériens,  soit  sanguins^ 
'qui  forment  partie  essentielle  de  leur  organisation 
iutime.  Par-tout  ailleurs  la  plèvre  recouvre  le  poumoa 
de  fa  manière  que  nous  indiquerons  bientôt  et  fournit 
le  fluide  séreux  destiné  à  Tisoler.  de  la  cavité  qu'elle^ 
titème  lui  forme. 

40»  Couleur. 

Les  poyxttonlB  ont  ordinaireiaent  par  eùx-joiêmeà 
tu  indépeodamnfçnt  des  fli^des  qui  y  abordent ,  une 
touleur  çx4;rémemeBt  pâle  »  tantôt  légèrement  fauve 
comme  ceux  du  veau  ^  t^olôt  eiplins  iouveut  grise  el 
icendrée»  quelquefois  tôuià  fait  btencbe.  Txmt  le  pou^ 
9x00  o£fre  cette  CQuleur ,  soit  à  sa  s«r£»ce^  sôit  daut 
isonintérû^ur  ^^rsqu'il  est  i^dtièrèn^ent  privé  dis  sang  ; 
Ù  ne  UpM&enfç  qu'en  partie  lorsque  le  sang  l'occupe 
encore  dans  quelques  portioias;  il  ne  la  présente  piu9 
lorsque  le  sang  Tengorge  e9  entier  ;  mais  constamment 
cette  couleur  pâle  indique  siir  le  poumon  sain  Tab^ 
sence  du  sang  dans  Tendroit  oà  elle  a  Keu.  Oh  conçoit 
dès-loFS  pourquoi  il  est  si  rare' de  la  trouver  sur  leâ 
su|el6  soutbis  pour  Tordinaire  à  âôtf e  observation  ^ 
puisqtie  ^engorgement  des  poumons  par  le  sang  est 
un  des  phénomènes  les  plus  cbnstans  de  la  niort  na- 
turelle. Les  seuis  ca$  où  l'on  puisse  compter  avec 
quelque  certitude  de  trouver  cej;tè  couleur  pâle  unir 
fermémeiit  répandue  sur  les  poumoiits  ^  ce  sont  ceujjL 
âes  morts  par  )iéiA9ri:agie$^  Les  deux  seuls  exemples 
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qu'en  cite  Morgagni . sont  de  ce  genre;  dans  rdd 
c'éloit  la  rupture  extérieure  d'un  anévrisme  de 
Taorte  abdominale  qui  avoit  fait  périr  le  sujet  ;  dans 
Tautre  la  mort  a^oit  été  déterminée  par  Thémorragie 
de  Tartère  crurale  traversée  par  un  coup  de  couteau. 
L'auteur,  dans  Tune  et  l'autre  histoire,  rapporte  à 
ce  genre  de  mort  l'état  qu'offroient  les  poumons  (t)* 
Ce  même  état  décoloré  s'observe  sur  les  poumons  des 
criminels  guillotinés* 

Par- tout  ailleurs  il  est  très-r^are  que  ces  organes 
offrent ,  dans  la  plus  grande  partie  de  leur  étendue, 
la  pâleur  dont  nous  parlons.  Souvent  elle  a  lieu 
datis  quelques  points  isolés ,  et  il  est  facile  de  rccon- 
noitre  par  une  incision  l'absence  du  sang  dans  ces 
endroits  ;  mais  tout  le  reste  du  poumon  oSte  les 
variétés  de  couleur  dont  nous  allons  parler  bientôt» 
J'ai  c^pcindflmt  vu  une  fois  les  deux  po^mons  entière- 
ment blancs  et  privés  de  sang  sur  le  cadavre  d'une 
jeune  femme  morte  dansle  derni^-degréde  miarasme, 
après  des  souffrances  très-longues  et  très-cruelles 
causée^  par  un  caticer  du  rectum  :  tout  le  système 
veineux  contenoit  très-peu  de  sang.  On  conçoit  assez 


(t)  Quodpulmones  albissimoskaudsecùs  ac  siaquâ  usque 
ntusque  injecta  sanguis  ex  eorum  vasisfuisset  elutus ,  cons^ 
piceremus ,  nempè  id  deberi  intelligebamus  sanguinî,  guà 
nulla  resistentiajîierat,  in  ruptum  aneurysma  vitœ  extremo 
tempore  confluent i.  Epîst.  XL  ,  26« 

Quodsic  concidissent  (^pulmones^  et  colore  tamen  essent 
sVposteriorem  facîem  ,  ut  par  est,   excipiqs ,  ex  cinereo 
albicante ,  causa  erat  exigu  a  omnino  copia  sanguinis  guam 
in  vasis  quidem  majoribus  tum  ventris ,  tum  ètiam  thoracis 
^uperfuisse  animudverûmus^  £pi>t.  Ll V  ,  46. 
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bien  encore  ici  le  rapport  entre  TeffeÉ  et  la  cause. 
Dans  ces  maladies  chroniques  où  les  forces  vitales 
ont  été  lentement  détruites ,  où ,  par  conséquent  ^ 
Ténergie  de  la  circulation  est  excessivement  diminuée^ 
rinstant  où  la  vie  cesse  n'est  que  la  fin  d'une  mort 
depuis  long-temps  commencée;  et  c'est  à  lacessalioa 
spontanée  des  mouvemens  du  cœur,  plutôt  qu'à 
l'engorgement  des  poumons ,  que  les  phénomènes  de 
ce  dernier  moment  doivent  être  rapportés. 

La  couleur  fauve  ou  grisâtre  des  poumons  est  in« 
terrompue  par  de  petites  taches  noires  ou  brunes, 
irrégulièrement  disséminées  sur  sa  superficie ,  trèd- 
variables  pour  le  nombre  et  pour  la  forme.  Souvent 
le  poumon  en  est  tout  marqueté  ;  d^autres  fois  il  n'en 
présente  «|ue  quelques-unes  parsemées  cà  et  là  à  de 
grandes  distancés  :  quelquefois ,  mais  très- rarement , 
il  n'en  présente  point.  Ces  taches  ne  dépendent  point 
du  sang  :1a  simple  inspection  prouve  q  u'elles  tiennent 
à  une  disposition  organique.  On  les  voit ,  en  effçt  ; 
très-prononcées  sur  les  poumons  les  plus  pâles ,  et  on 
les  distingue  parfaitement  au  milieu  de  la  couleur 
livide  générale  des  poumons  les  plus  engot*geV;  par- 
tout elles  ont  la  même  intensité  de  couleur;  par-tout 
elles  sont  exactement  cîrconsentes ,  tandis  que  les 
taches  sanguines ,  toujours  plus  ou  moins  foncées^ 
«ont  toujoursaus^i  vaguement  prolongées ,  et  finissent 
en  perdant  leur  couleur  d'une  manière  progressive; 
Ces  taches  noires  sont  arrondies,  ovales,  àlbngées, 
tantôt  isolées ,  tantôt  réunies  entre  elles.  St  on  divise  le 
poumon  à  l'endroit  où  elles  se  trouvent ,  on  voit  que 
'les  unes  paroissent  bornées  à  sa  superficie;  les  autres 
se  prolongent  plus  on  moins  dans  S9  substance  i  mais, 
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que  toutes  dépassent  au  poins  de  qudquos  lignes  li 
surface  adhérente  de  la  plèvre  à  laquelle  elles  semr 
blent  appartenir  en  partie  «  puisqa*en  enlevant  cette 
membrane  de  dessus  le  poumouon  enlève  aussi  plu- 
sieurs  de  ces  taphes.  Mais  ce  qui  prouve  qu^çUea  ap- 
partiennent toujours  uniqueuieni  au  tissu  pulmonaireu 
c'est ,  i^  qu'où  ne  les  retrouve-  jamais  sur  la  plèvre 
costale  ;  2^  qu'on  trouve  de$  taches  toutes  semblable^ 
dans  le  tis^u  pulmonaire» loiq  delà  surfaceextërteurei 
3^.  que  les  petits  corps  dont  ces  taches  dépeodept  » 
ont  la  ressemblance  |a  plus  parfaite  de  cotdeur  »  de 
consistanee ,  avec  \q%  glandes  bronchiques  dont  nous 
parlerons  plus  bas*  Il  me  paroitdonc  çertaiii  que  les 
taches  noires  sont  dues  à  dq  petites  glandes  lurpaobi- 
qu^ssaillaptes  à  I4  surface  du  poumpn  ^  et  apparentes 
au  trayers  de  la  plèvre  à  laquelle  elles  adhèrent 
d'ui^  manière  plus  ou  moins  intime* 

J'ai  dit  que ,  pour  Tordinaire , les  pouDaons offrent 
Qn  aspect  fort  différent  de  celui  dont  nous  Tenons  dd 
]>arler.  Pénétrés  de  sangdansle  plus  grand  nombre  des 
sujets  à  rinstant  de  la  mort ,  ils  s'éLcûgnent  presque 
toujours  de  cette  pâleur  que  nous  avon$  dit  appis^rtenif 
fi  leur  tissu  propre.  Le  plus  souvent  on  lestrouve  li* 
vides,  bruQàtresouviolets,  rougeâlres ,  et  cesdiverse^. 
çouleursmélangéesdoncentàieursurfacerapparence 
marbrée qu'ons'accouiume  ^dans  les  amphithéâtres, 
à  regarder  co^nme  1  état  naturel  des  po^çaoo^»  quoH 
qu'elle  ne  soit  presque  jamais  qu'un  phénomène  cada- 
vérique  (  I  ).   Ces  couleurs   varient  indéHniment  )^ 


â 


(1)  Il  estquelques  cas  où  les.poumons  offrent ,une  coulçur 
^leuatre  ou  ardoisée ,  qui  paroit  tenir  à  leur  propre  sul^^ 


\ 
*' 


suivant  les  maladies  dont  le  sujet  a  été  ^tctimeJ 
'  C'est  à  Tanatomie  pathologique  à  mentionner  tous 
ces  faits  particuliers.  Bornons-nous  ici  à  parler  des 
couleurs  qu'on  obserre  le  plus  habilaellement  sur 
des  poumons  sains  d'ailleurs ,  et  qui  dépendent  moina 
de  la  makdie  que  du  moment  de  la  mort. 

La  couleur  brune  y  bleuâtre  ou  violette ,  est  celle 
''"que  l'on  trouve  le  plus  fréquemment  sur  le»  pou- 
mons et  qui  en  occupe  presque  toule  l'étendue  \  elle 
dépend  du  sang  noir  qui  stagne  dans  ces  organea 
dès  que  la  respiration  a-  cessé  de  colorer  celui  que  le 
ventricule  droit  du  cœur  continue  encore  a  y  pousser. 
Accumulé  dans  le  système  capillaire ,  épanché  peut-, 
être  dans  le  tiissu  cellulaire  qui  réunit  toutes  les  parties 
proprés  du  poumon  ,  ce  sang  donne  à  Torgàne  des 
teintes  variées ,  suivant  qu*il  se  trouve  accumulé  en 
quantité  plus  ou  moins  grande  dans  le  même  point.  Le 
summum  de  cette  accumulation  ou  de  cet  engorge- 
ment produit  le  noir  fonce  qui  distingue  lés  poumons 
des  asphyxiés  :  le  brun  ou 'le  violet  résulte  d'un  en- 
gorgement moindre.  Toujours  la  couleur  devient 
plus  foncée  dans  Fendroit  àxx  poumon  qui  se  trouve 
actuellement  le  plus  déclive  Je  sang  n'obéissant  plus 
•  après  la  mort  qu'à  la  pesanteur  naturelle  de  tous  les 
{laides*  Ainsi  depuis  loiig-tem'jte  est-il  reconnu  parmi 

....>.,.  ...  j 
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tance.  Tel  étoît  leur  état  dbez  un  homme  mort  à  la  Chanté, 
d'une  rupture  de  l'aorte  descendante  anévrisma tique.  On 
ne^  pouvôît  guère  soupçonner  ici  l'engorgement  sanguiii 
du  poumon  2  rbomiiie  ëtaiiT  éViâêomient  mort  d^hémor-^ 
ragie* 
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les  ànàtomistes  (i) ,  <|ue  la  partie  postéjpièure  de$ 
poumons  doit  la  coujear  plus  foncée  qu^ou  lui  trouve 
à  la  supination  dans  laquelle  presque  tous  les  cadavres 
sont  placés,  en  sorte  qu'on  peut  déterminer  h  volonté 
cette  teinte  noiràtredansuneautre partie  dupoumont 
en  donnant  pendant  quelque  temps  au  cadayr-e  une 
position  difFérente.:  ellç  aura  lieu  en  devant  si  ou 
couche  ]e  sujet  sur  la  poitfine;  si  on  le  place  sur  le 
côté|  elle  s'observera  sur  la  partie  latérale  du  poumon 
correspondant  :  ceci ,  au  rçste ,  est  sujet  ^  quelques 
exceptions  assez  fréquentes  pour  qu'on  doive  ]e$ 
remarquer  ici.  Quelquefois  on  ne  trouve  qu'un  seul 
poumou  engorgé  postérieurement ,  quoique  Iç  sujet 
fiit  élé  dans  i)ne  supination  complète,  et  que  l'autre 
poumon  paroisse  contenir  à  peu  près  la  même  quanr 
iité  relative  de  sang.  Quelquefois  la  partie  antérieure 
^st  sensiblement  engorgée  dans  la  même  circonstance, 
la  postérieure  ne  Vêtant  point,  ^tc. ,  etc.  Ceci  tient, 
sans  doute  ^  ^  la  perte  plus  ou  moins  absolue  de 
qontraclilité  organique  insensible  dans  les.  diverses 
portions  de  l'organe  pulmonaire,  d'où  résulte  une 
perméabilité  cadavérique  plus  ou  moins  marquée. 
^  Les  couleurs  obscures  ne  sont  pas  If^s  seules  que  la 
stagnation  du  sang  puisse  donner  au  poumon*  Très- 
spuveii^t  divers  points  de  cesorgançs  offrent  un  rougç 
vif  et  vermeil  ;  très- souvent  cetle  teinte  rouge  s'ob- 
serve sur  une  grande  partie  ou  même  sur  la  moitié 
4'un  ppumon,  l'autre  ^noitié  présentant  le  brun  ou  le 
Yiôîet  ordinaire.  En6u  ,  presque  toujours  la  couleur 
^ouge  est  la  seule  qu'on  trouve  sur  les  poumons  des» 

■;  ,     ^^      I     ,  I  II.         ■■■■  HP  II  iiii> 

(0  Voyez  plus  haut  le  second  passage  cité  de  Morgagû^ 
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{sofans.  (  Je  ne  parle  ici  que  de  cejix  qui  oui  respire 
quelque  temps ,  et  point  du  tout  du  fcetas ,  qui  pré- 
sente d'autres  considérations  étrangères  à  mon  ob« 
jet  actuel.  )     • 

A  quoi  tient  celte  couleur  rouge  ?  est-ce  du  sang 
déjà  élaboré  par  la  respiration  et  arrêté  dans  celte 
portion  du  système  capillaire  pulmonaire  qui  cont- 
inence le  grand  système  vasculaire  à  sang  rouge  ? 
Cette  supposition  me  pareil  inadmissible;  car,  i^.  le 
sang  arrive  noir  au  poumon  par  Tartère  pulmonaire» 
et  parcourt ,  sans  changer  de  nature  ,  une,  partie  des 
rameaux  capillaires  ;  2<'.  dès  Tinstant  où  il  a  éprouvé 
l'influence  du  contact  de  Tafr ,  il  trouve  une  Is^ue  libre 
dans  les  rameaux  des  veines  pulmonaires , successive- 
ment augmentés  de  diamètre;  3o.  dès  Tinstant  où  là 
respiration  cesse ,  il  ne  peut  plus  y  avoir  production 
de  sang  rouge.  Jamais,  au  momen|,  de  la  mort ,  il  n'y 
a  d'obstacle  au  retour  du  sang  rouge  déjà  produit  » 
dans  ]es  cavités  gauches  du  cœur ,  qui  se  déchargent 
Ubrement  dans  l'aorte  au  moment  où  l'impulsion  dtiL 
ventricule  droit  tend  encore  à  introduire  de  nouveau 
^ng  noir  dans  les  poumons.  Donc  nous  n'avons  au- 
cune raison  pour  admettre  la  stagnation  du  sang 
rouge  dans  l'organe  respiratoire  ;  et  ce  n'est  point  de 
cette  manière  qu^  nous  pouvons  expliquer  la  cou-* 
leur  irermeîlle  que  cet  organe  présente.  Où  nel'at* 
tribuera  pas  ^  sans  doute ,  ^u  sang  stagnant  dans  les 
artères  bronchiques,  ces  artères  étant  trop  peu  nom- 
breuses pour  pouvoir  donner  à  tout  l'organe  pulmo- 
naire la  rougeur  uniforme  que  nous  lui  trouvons. 

Enfin,  on  ne  iJira  point  que  cette  rougeur  résulte 
d^ai)  état  d'ini^ammatiop  du  poumon ,  car  on  VùIh 


serve  sur  dés  sujet»  qui,  évideipizieDt ,  n*ont  offert 
pendant  la  yie  aucun  symptôme  de  cette  maladie  i  on 
la  trouve  sur  les  poupion^  de  presque  Vous  les  enfauSt 
de  quelque  maladie  qu'ils  soient  morts..  D^ailleurs» 
Teffet  ordinaiRe  de  Tinilammation  «st  de  déterminer 
sur  1m  partie  où  elle  a  lieu  un  aûlux  plus  considérable 
de  sang  déjà  rouge ,  mais  non  de  changer  par  elle* 
piéme  en  rouge  le  Sang  encore  noir. 

Je  m'abstiendrai  donc  ici  de  toute  explication,  n'ayant 
actuellement  aucune  donnée  suffisante  pour  trouver 
]a  véritable.  Ce  qu'il  y  a  de  certain^  c'esfque,  quand  ou 
incise  le  poumon  à  l'endroit  de  ces  taches  rouges ,  on 
trouve  un  sang  vermeil  dans  ]e  tissu  de  l'organe,  et 
que  ce  sang  ôté ,  la  tache  rouge  disparoit.  Pour  bien 
s'assurer  de  ceci ,  il  faut  choisir  un  poumon  sain  »  qui 
contienne  peu  de  sang ,  et  où  l'on  puisse  comparer  la 
couleur  propre  de  l'organe  à  veçlacouleur  accidentelle 
que  le  sang  lui  ^onne  en  quelques  endroits,  J'observç 
encore  qu'il  faut  distinguer  avec  soin  la  couleur  du 
poumon  de  celle  quiappartientquelqpuefois  à  la  plèvre 
seule ,  lorsque  cette  membrai^e  a  perdu,  par  un  état 

d^  maladie ,  sa  diaphanéité  naturelle^  \ 

*'  '  .  « 

...  5^..  Demiùê, 

Les  poumons  s^ut ,  de  tous  les  organes  termes  par 
••des  tissus  solides ,  les  moins  denses  et  les  moins  résis* 
tans.  Comprimés  par  le  doigt  ils  cèdent  avee  £mlîié» 
conservent  long  -  temps  l'impression ,  et  ne  irevien- 
sent  qu'incomplètement  ensuite  à  leur  état  pri- 
mitif* Je  suppose  ici  les  poumpus  ijans  leur  état  le 
plus  naturel ,  c'est-à-dire ,  sam  eogorgemeot  jsan-^ 
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guin  9  et  remplis  seulement  de  cette  portion  d*air  qui 
ne  les  abandonne  jamais  dès  qa'iis  ont  ëté.distenduf 
une  fois  par  ce  fluide.  Si  le  sang  les  remplit  et  les 
engorge,!]sacquièr0nt  alors  une  consistance  étrangère 
à  leur  tissu  propre  ,<  résistent  beaucoup  plus  à  la 
pression ,  et  i&e  rétablissent  plus  prooapteinent  lors*r 
qu'ils  y  ont  cédé.  Aussi  remarque-t-on^  pour  Tordi-r 
naire ,  que  la  mollesse  et  la  flaccidité  qui  distinguent 
^n  général  Torgane  pulmonaire ,  %>nt  plus  sensibles 
sur  les  sujets  morts  par  hémorragie  que  sur  lesautres. 
Cette  mollesse,  cette  flaccidité,  moins  çiarquées, 
sans  doute  9  dans  Tétat  de  vie  qu'après  la  mort  ^  mais 
toujours  essentiellesa  l'organe  pulmonaire,  dépendent 
évidemment  de  ce  qu'il  n'est  qu'un  Tcritable  assera-^ 
blage  de  divers  systèmes  vasculatres  »  comme  nous  1^ 
Terrons  bientôt  plus  eu  détail*  Elles  se  trouvent  en 
rapport  avec  la  manière  dont  la  respiration  s'exécute, 
puisque  jamais  les  poumops  ne  doivent  se  mouvoir 
par  eux-mêmes ,  et  que  toujours ,  dilatés  ou  resserrés 
passivement ,  ils  suivent  avec  rigueur  les  mouvemens 
de  l'appareil  locomoteur  tfaoracbique ,  moyen  néces? 
saire  dd  leurs  phénomènes. 

$  IL    Organisation  intime^ 

V 

n  *faut  distinguer  ^  dans  l'organisation  intime  di^ 
poumon ,  la  membrane  qui  le  recouvre  et  les  partie$ 
qui  servent  essenlielleraent  k  le  constituer. 

Chaque  poumon  est  revêtu  par  une  membrane 
fiér^ise  particulière  nommée  plèvre  qui  en  forœe\ 
pour  ainsi  dire,  k  tégument  propre,  et  qui  s*éten4 
également  sur  les  parois  pectoral^s^ 


\ 
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Lès  poumons  sont  essentiellemeat  formes ,  if  •  païf 
un  conduit  cartilagineux  eUmembraneux  destinéàleur 
transmettre  Tair  ;  3^.  par  deux  systèmes  vasculaires, 
dont  Tun  appartenant  à  Tartère  pulmonaire  termine 
le  système  général  à  sang  noir  ,,  Tautre  appartenant 
aux  veines  pulmonaires  commence  le  système  général 
à  sang  rouge;  â^.  par  un  tissu  propre  dans  lequel  les 
troisordresdevaisseàux  dont  je  viens  de  parler  seréu* 
ni$sent,etquele  tissu  cellulairepénètredeloutesparts. 


I**.  Des  deux  Plèvres. 


\  > 


Je  place  ici  la  description  des  deux  plèvres,  quoique 
Tubage  soit,  en  anatomie ,  de  les  considérer  isolément 
et  comme  des  organes  particuliers.  Les  belles  consi- 
dérations de  Bichat  sur  les  membranes  séreuses  ten« 
droient ,  ce  semble ,  à  confirmer  cet  usage  et  à  lui 
donner  plus  de  poids ,  puisqu'elles  nous  montrent  ces 
meihbranes  en  général ,  et  en  particulier  les  plèvres , 
distinctes  des  organes  qu'elles  recouvrent ,  par  leur 
nature,  leurs  propriétés,  leurs  maladies,  etc.  Mais» 
i<>.  cette  manière  abstractive  de  les  considérer,  nécesr 
çaire  dans  un  traité  d'anatomie  générale»  ou  il  s'agi( 
de  connoître  la  nature  des  tissus ,  ne  peut  convenir 
dans  Tanatomie  descriptive,  où  il  s'agit  seulement 
d'observer  la  disposition  des  organes  formés  de  plu- 
sieurs tissus  réunis;  2^  on  est  encore  forcé, «dans 
cette  dernière  étude,  d'envisager  abstractivement 
une  membrane  séreuse  qui  appartient  en  mém^ 
temps  à  plusieurs  organes  différens  de  nature  et  de 
fonctions,  comme  le  péritoine;  mais  il  n'en  est  pas 
de  même  lorsqu'une  membrane  semblable  n'exista 
que  pour  un  organe  particulier  ;  3^.  ilest  évident  cpQ 
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la  plèvre  existe  pour  le  poumon  sous  tous  les  rap- 
ports possibles  ;  car ,  d'un  côté  elle  TenveloppO' im- 
médiatement et  constitue  sa  membrane  propre  ;  de 
fautre  elle  lui  forme ,  en  se  réfléchissant  sur  les 
parties  voisines ,  une  cavité  distincte  qui  n^appartient 
qu'à  lui ,  et  dont  la  figure ,  Tétendue  sont  toujours  ri- 
goureusement mesurées  sur  la  figure  et  le  volume 
que  le  poumon  doit  avoir. 

Les  deux  plèvres  se  comportent  de  la  même  ma- 
nière chacune  de  son  côté  :  il  suffit  donc  d'en  dé-* 
crire  une  jusqu'à  l'endroit  où  elles  se  rapprochent 
l'une  de  l'autre  pour  former  un  repli  commun. 

Chaque  plèvre,  représentant,  comoie  toute  mem- 
brane séreuse ,  un  sac  sans  ouverture ,  il  faut  néces- 
sairement,  pour  concevoir  sa  disposition ,  la  prendre 
dans  un  poîi)|.  quelconque  de  son  étendue,  la  suivre 
dans  son  trajet  sur  les  parties  qu'ëll.é  recouvre,  et  la 
ramener  au  point  d'où  on  l'a  supposée  partie.  Pre- 
nons-la sur  les  parties  latérales  du  sternum. 

Partie  de  cet  endroit ,  elle  se  porte  en  dehors  sur  les 
parois  pectorales,  qu'elle  tapisse  dans  toute  leur  éten- 
due, appliquée  immédiatement  sur  les  côtes,  séparée 
des  muscles  intercostaux  par  les  vaisseaux  et  nerfs  du 
joaéme  nom,  et  par  un  tissu  cellulaire  peu  graisseux: 
elle  parvient  ainsi  transversalement  jusqu'à  la  co- 
lonise vertébrale ,  et  en  même  temps  se  réfléchit  en 
bas  sur  le  diaphragme  dont  elle  recouvre  la  face  su- 
périeure ,  en  haut  sous  la  première  côte  où  elle  forme 
un  cul-de-sac  destiné  à  loger  le  sommet  du  poumon, 
pour  se  continuer  ensuite  soit  en  haut ,  soit  en  bad 
avec  le  repli  antérieur  dont  nous  parlerons  bientôt* 
Vt;rs  les  téte$  des  cotes,  la  plèvre  l'ecouvre  lès  gaa- 
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gKons  thoracbiques  et  leurs  rameaux^  puis  se  porte  sur 
les  côtés  du  corps  des  vertèbres  dorsales  doiit  tui  tissU 
^llulaire  très-graisseux  la  sépare. 

Parvenue  au*deYaut  de  la  colonne  vertébrale  «  la 
plèvre  se  trouve  rapprochée  de  celle  du  côté  opposé^ 
et  Tespace  étroit  qui  reste  entre  elle  est  rempli  pai' 
l'aorte  de;icendante  ,  Toesophage ,  le  canal  thora*^ 
chique,  environnés  d'un  tissu  cellulaire  lâche.  Cet 
espace  ^  connu  sous  le  nom  de  médiastin  posté' 
rieur ,  n'est  point  triangulaire  comme  on  le  sup- 
pose communément ,  puisque  l^s  pl^^res  ne  se.tau^ 
chent  point  au-devant  de  lui,  mais  se  portent  isôlé*^ 
toent  sur  les  côtés  du  péricarde.  Il  seroit  plutôt  qua- 
drilatère}  mais ,  pour  mieux  dire ,.  il  n'a  de  forme 
que  celle  que  lui  donnant  l'aorte  et  l'œsophage  qui 
le  remplissent  eutièrementé  Sa  directbn  est  verti- 
cale ,  tout-à-fait  parallèle  à  celle  de  la  colonne  ver-" 
tébrale* 

Au-devant  de  ciet  espacis  »  chsK|ue  plèvre  se  porte 
aur  la  partie  latérale  correspondante  du  péricarde  ^ 
dont  elle  recouvre  d'abord  une  fort  petite  portion  » 
pour  se  rétléclur  aussitôt  sur  la  partie  postérieure  des 
Vaisseaux  pi^lmonaires  et  se  porter  au  poumon  ;  elle 
tapisse  la  face  convexe,  le  sommet  et  la  base  de  cet 
organe ,  en  s'enfonçant  profondépi^ent  entre  ses  lobes 
qu'elle  recouvre  chacun  en  particulier  par-tout  où 
ils  sont  distioets ,  revient  ensuite  sur  sa  face  plane  4 
et  arrive  à  k  partie  antérieure  des  vaisseaux  pul- 
xnonati^s  sur  lesquels  elle  se  réfléchit  de  nouveau  ^ 
pour  continuer  scm  trajet  sur  les  côtés  du  péri- 
carde qu  elle  recouvre  jusqu'à  sa  partie*  ant^rieureà 
Là  y  eUé  se  tronye  rapprochée  une  seconde  £bi|  da  la 


^îèVrë  opposée  >  et  toutes  deux  se  •  rëflécfaisfidnt  aus- 
sitôt pour  Se  porter  ensemble  à.Ia  partie  postérieure 
du  sternum  ^  eu  formant  ainsi  la  cloison  qu'où 
nomme  médiastin  antérieur,  ou  sip^plement  mrf- 
diastin  y  terme  que  nous  conserverons  pou t  h  com# 
modité  de  la  description  ,  en  observant  qu'il  ne  dé- 
signe point  uii  organe  particulier  comme  op  le  sup- 
jposoît  autrefoiiSé 

Parvenues  à  la  partie  postérieure  du  sternum^ 
les  deux  plèvres  s  y  fixent ,  se  réfléchissent  aussitôt 
en  dehors'  chacune  de  son  côté  et  se  retrouvent  au 
point  <m  noua  \t^  avions  prises^ 

Nous  voyons  donc  la  plèvre  former  exactement  I< 
sac  sans  ouverture  dont  nous  avions  parlé,  de  ma* 
mère  que  ,  recouvrant  par  sa  surface  externe  et  le 
poumon  et  les  organes  voisins ,  elle  ne  correspond 
qu*à  el)e-méme  dans  tous  les  points  de  sa  surface  in^ 
terne  :  nous  voyons ,  qu'étendue  en  dehors  sur  le$ 
pafois  thorachiques ,  elle  forme  «seule  en  dedans  la 
cavité  propre  au  poumon  dont  elle  dépende  Reve- 
nons un  instant  Sur  cette  portion  interne  des  deux 
plèvres  ou  médiastin ,  pour  en  examiner  avec  plus 
de  soin  la  disposition. 

i*^.  Le  médiastin  n'a  point  une  direotion  perpen* 
dîculaire  et  droite  ,  de  manière  à  se  trouver  parallèle 
au  sternum ,  comme  on  seroît  d'aboixl  tenté  de  le 
croire.  Dirigé  un  peu  obliquement  de  haut  en  bas  et 
de  droite  à  gauûhe  ,  il  coiTespond  en  haut  à  l'endroit 
où  les  cartilages  costaux  droits  s'unissent  au  ster- 
num, vers  son  milieu  au  sternum  seul ,  en  bas  à 
«ne- partie  des 'cartilages*  costaux  du  côté  gauche. 
Cette  obliquité  est  Té£fet  pécessaire  de  Tinégalité 
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de  Tolame  des  deux  poumons ,  ioégalité  due,  oommé 
BOUS  Tavons  remarqué  plus  haut ,  à  riaclinaison  dd 
cœur  à  gauche^  Eu  effet ,  le  poumon  gauche  étant 
moins  développé  anlérieurement  que  le  droit,  il  faut 
bien  que  les  plèvres,  toujours  .rigoureusement  adap^ 
4ées  à  la  forme  des  poumons ,  forment  une  cavité 
plus  large  à  droite ,  moins  large  à  gauche* 

2^.  Les  deux  plèvres,  en  se  rapprochant  pour 
former  lenàédiastin ,  ne  peuvent  s^adosser  ensembles 
et  se  trouver  oonliguès  Tune  à  1  autre  que  dans  une 
fort  petite  étendue  qui  répond  toujours  à  Tendroit 
où  les  gros  vaisseaux  sortent  du  cœur.  Car  chaque 
plèvre ,  considérée  dans  sa  portion  thoi*achique ,  est 
nécessairement  conformée  comme  le  poumon  dont 
elle  constitue  la  cavité  propre  et  qu'elle  doit  toujours 
embrasser  exactement.  Or ,  les  poumons  sont  écartea 
Tuti de  l'autre  à  leur  sommet,  se  rapprochent  à  leur 
partie  moyenne  où  d'un  côté  ils  augmentent  de  vo- 
lume, de  Tautre  ils  ne  sont  séparés  que  par  les  gros 
▼aisseaux  du  cœur ,  s'écartent  beaucoup  en  bas  mal- 
gré leur  augmentation  de  volume,  parce  que  le  cœur 
toi^t  entier  sp  trouve  entre  eux  :  donc  les  plèvres 
doivent  suivre  la  même  disposition  et  se  trouver  écar- 
tées en  haut,  rapprochées  et  cohtiguës  verslemilieu  ^ 
fort  écartées  en  bas  :  c'est  aussi  ce  qu'on  observe 
constamment.  Vers  la  partie  supérieure  du  thorax  ^ 
les  deux  lames  du  médialstin  laissent  entre  elles  uu 
espace    triangulaire  dont  la   base  est  en  haut,  le 
sommet  en  bas ,  espace  que  le  thymus  occupe  chez 
l'enfant,  que  le  tissu  cellulaire  remplit  à  tout  âge.  Un 
peu  plus  bas  et  au-devant  des  gros  vaisseaux  ,  les 
plèvres  se  rapprochent ,  sont  contiguës  et  séparises 
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Beulement  par  un  tissu  cellulaire  peu  abondant,  qui 
leur  permet  de  glisser  facilement  Tune  sur  l'autre  ; 
mais  bientôt  après  elles  s^ëcartent  de  nouveau  infé- 
rieurement ,  et  laissent  entre  elles  un  nouvel  espace 
triangulaire  dont  la  base  est  en  bas  et  répond  au 
diaplu*agme ,  tandis  que  le  sommet  supérieur  se  y  erd 
au  point  de  contiguïté  des  deux  membrares»  Ce 
dernier  espace,  beaucoup  plus  large  que  le  supé* 
rieur,  est  occupé  par  un  tissu  cellulaire  abcndatit 
et  souvent  rempli  de  beaucoup  de  graisse  jaa« 
nàtre. 

Ainsi,  le  médiastin  ou  la  réunion  antérieure  des 
deux  plèvres,  représente  véritablement  une  espèce 
d'X  dont  les  branches  inférieures  sont  plus  écartées 
que  les  supérieures.  On  voit  très-bien  celte  disposi- 
tion ,. Jorsqu'après  avoir  enlevé  le  sternum ,  on  ob-' 
serve  au-devant  du  péricarde  les  lambeaux  des  deux 
plèvres  coupées  suivant  leur  longueuré 

Quand  on  soulève  le  sternum  ,  soit  en  haut ,  so~  t 
en  bas ,  l'espace  qui  sépare  les  deux  plèvres  aug- 
mente ,  parce  que  Tijne  et  l'autre  membrane  se  dé- 
tachent en  partie  •du  sternum  et  des  cartilages  cos- 
taux auxquels  elles  adhéroient  ;  il  se  produit  même  un 
espacé  artificiel  dans  l'endroit  où  les  plèvres  étoient 
naturellement  contiguës ,  et  le  tissu  cellulaire  peu 
abondant  qui  les  réunissoit  parott  tiraillé  et  dis- 
tendu en  divers  sens.  Si  on  remet  alors  le  sternum 
dans  sa  position  naturelle ,  on  voit  l'espace  dimi- 
nuer, les  deux  plèvres  se  rapprochant  comme  aupa- 
ravant. 

Chez  certains  sujets,  on  a  vu  les  deux  plèvres  se 
porter  chacune  isolémeat  au  sternum ,  et  s  y  fixer 
IV.  3 
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sans  s^étre  trouvées  coDtiguës  en  aucun  point ,  de  ma<^ 
DÎère  qu^ua  espace  considérable  séparoit  dans  toute 
leur  longueur  les  lames  du  médiastiiu 

Le  tissu  cellulaire  qui  réunit  ici  les  deux  plèvres 
communique  librement  en  haut  avec  celui  du  cou  , 
en  bas  avec  celui  de  rabdomen.  Dans  les  deux  es- 
paces triangulaires  dont  nous  avons  parlé ,  il  coudent 
ordinairement  plus  ou  moins  de  graisse;  dans  Ten* 
droit  où  les  plèvres  sont  contigués ,  il  paroit  abso- 
lument dépourvu  de  ce  fluide ,  et  offre  un  aspect 
filamenteux ,  quoiqu'il  soit  toujours  très-làche. 

Ce  tissu  cellulaire  est  susceptible  d^flammation 
comme  celui  des  autres  parties  »  quoique  moins  fré- 
quemment; et  cette  inflammation ,  lorsqu'on  Ta  ob- 
servée 9  a  paru  présenter  les  mêmes  caractères  que 
celle  du  tissu  cellulaire  soucutané  dans  le  phlegmon  : 
la  suppuration  en  est  la  terminaison  ordinaire ,  et  il 
en  résulte  des  dépôts  plus  ou  moins  considérables , 
dépots  qui  tantôt  fusent  dans  les  panMS  abdominales 
par  Tespace  triangulaire  antérieur  du  centre  dia- 
phragmatique ,  tantôt  et  plus  cuvent  s'accroissent 
dans  le  médiastin  lai-n^ême ,  et  se  manifestent^  par 
des  symptômes  qu'il  n'est  point  de  mon  objet  actuel 
de  détailler. 

Je  ferai  seulemeni;  une  remarque  sur  les  change- 
mens  anatomiques  que  déterminent  nécessairement 
ces  dépôts.^ 

Pour  concevoir  ces  changemens,  il  faut,  i®.  se  rap- 
peler que  les  membrsin^s  séreuses  sont  en  général  peu 
extensibles,  et  prêtent  plutôt  en  se  développant  qu'en 
se  distendant;  2°.  remarquer  que  les  plèvres  adhèrent 
beaucoup  plus  aux  cotés  du  péricarde  qu'au  ster- 
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num  et  aux  côtes  d'où  on  les  détache  toujours  avec 
beaucoup  de  facilite* 

Ceci  étant  établi  »  on  comprend  sans  peine  que  les 
dépôts  dont  II  s^agit  se  développent  d'abord  d'avant 
en  arrière ,  c'est-à-^ire ,  que  le  pus  s'accumule  dans 
le  sens  où  il  trouve^  moins  de  résistance.  Cette  ac-^ 
cumulalion  augmente  les  écartemens  naturels  des 
deux  plèvres,  et  produit  un  écartement  extraordi- 
naire dans  l'endroit  où  ces  deux  membrane^  étoient 
contiguës. 

Mais  lorsque  le  pus  continue  à  s'amasser ,  comme 
il  ne  peut  pas  distendre  les  plèvres  au-delà  d'un  cer-^ 
tain  degré ,  il  faut  nécessairement  qu'il  les  détache 
dans  un  des  endroits  voisins  où  elles  sont  adhérentes  : 
ces  endroits  sont  le  péricarde  en  arrière ,  les  parois 
thorachiques  en  devant.  Or,  les  plèvres  adhèrent 
beaucoup  plus  au  péricarde  qu'aux  parois  thorachi* 
ques  ;  ce  sera  donc  en  devant  et  non  en  arrière  qu'elles 
seront  détachées  dans  une  étendue  plus  ou  moins 
grande ,  le  dépôt  s'accroHra  donc  désormais  dans  une 
direction  transversale  en  dénudant  d'abord  les  côtés 
du  sternum ,  puis  les  cartilages  costaux ,  puis  le  s 
côtes  y  si  l'on  pouvoit  supposer  que  la,  maladie  durât 
assez  long- temps  sans  produire  des  acddens  mortels. 

On  conçoit  dès-lors  comment  la  trépanation  du 
sternum ,  moyen  indiqué  pour  évacuer  le  pus  dans 
les  abcès  du  médiastin,  n'est  absolument  nécessaire 
que  pour  les  abcès  peu  considérables ,  et  devient 
inutile  plus  tard,  le  pua  correspondant  alors  aux 
muscles  intercostaux  et  pouvant  être  évacué  parl'opé- 
rallon  de  l'empyème ,  comme  l'observe  le  cit.  Saba- 
lier.  On  conçoit ,  comment  dans  certains  cas  dont 
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parle  le  même  auteur ,  le  pus  a  traversé  les  muscler 
intercostaux ,  et  est  venu  former  à  Textérieur  sous  la 
peau  un  véritable  dépôt  par  congestion. 

Enfin  on  conçoit  que  Tefiet  naturel  des  abcès  du 
médiastin  doit  être  dans  *le  premier  temps  de  gêner 
les  mouvemens  du  cœur ,  puisc|ae  le  pus  comprime 
le  péricarde  moins  résistant  que  le  sternum  ;  dans  le 
second  temps,  de  gêner  les  mouvemens  des  pou- 
mons, puisqu'il  rétrécit  Tune  et  Tautre  cavité  thora- 
cbique  en  augmentant ,  aux  dépens  des  plèvres ,  l'es- 
pace qu'il  doit  occuper. 

Le  médiastin  remplit ,  à  l'égard  des  poumons ,  un 
usage  assez  analogue  à  celui  que  remplit  la  faux  à 
l'égard  des  hémisphères  cérébraux  :  il  sépare  ces  deux 
organes ,  et  empêche  que  l'un  ne  se  porte  sur  l'autre 
dans  la  récubation  sur  le  côté,  ce  qui  seroit  d'autant 
plusfacile qu'aucun  lien  naturel  ne  retient  le  poumon 
à  sa  place,  excepté  les  vaisseaux  qui  se  rendent  à  lui 
vers  le  milieudesa  faceinterne,et  quin'empécheroient 
point  son  mouvement  latéral* 

Mais  ce  qui  mérite  surtout  d'être  remarqué ,  c'est 
que ,  par  cette  disposition  extérieure  des  deux  plèvres, 
les  portions  essentiellement  mobiles  du  thorax ,  qui 
renferment  les  poumons  ,  se  trouvent  distinctes  de 
la  portion  plus  fixe  qui  renferme  les  premiers  or- 
ganes circulatoires.  Observez,  en  effet ,  que  la  région 
du  thorax  circonscrite  par  le  médiastin  est  préci- 
sément celle  que  constituent  en  arrière  la  colonne 
vertébrale ,  en  devant  le  sternum  ,  en  bas  le  centre 
phrénique ,  parties  peu  mobiles ,  et  qui  jouent  le 
1  Ole  le  moins  actif  dans  les  phénomènes  mécaniques 
de  la  respiration. 
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Je  reviens  aux  plèvres.  La  surface  extérieure  de 
ces  membranes^  rugueuse ,  inégale ,  correspond  à  une 
foule  de  parties  différentes  et  leur  adhère  plus  ou 
moins.  Facile  à^détacher  du  sternum  y  des  côtes  et  de 
leurs  intervalles  musculeux,  aussi  bien  que  des  côtes 
de  la  colonne  vertébrale  ,  elle  est  unie  d'une  maniera 
beaucoup  plus  intime  à  la  substance  propre  des  pou- 
mons ,  et  semble  faire  corps  avec  ces  organes,  à  peu 
près  comme  le  péritoine  paroit  faire^corps  avec  plu- 
sieurs viscères  abdominaux.  Cependant  on  parvient  à 
la  détacher  du  poumon  dans  une  assez  grande.étendue 
par  la  simple  dissection;  on  trouve  même  alors  entre 
elle  et  la  substance  propre ,  une  espèce  de  membrane 
secondaire  assez  dense.  Mais  cette  membrane  secon- 
daire paroît  n'être  autre  chose^  que  le  tissu  cellulaire 
qui  a  changé  de  forme  et  acquis  plus  de  consistance  : 
ce  qui  le  prouve ,  c'est  ce  qui  arrive  lorsqu'on  sou\net 
è  rébullition  une  portion  de  l'organe  pulmonaire  ;  la 
plèvre  alors  devient  très-distincte  sur  lui ,  augmente 
d'épaisseur  ^  s'enlève  avec  la  plus  grande  facilité;,  et 
on  ne  voit  alors  »  entre  elle  et  la  substance. propre  ^ 
qu'un  tissu  cellulaire  extrêmement  lâche  et  peu 
abondant. 

Les  divers  degrés  d'adhérence  de  la  surface  cxté* 
j-îeure  de  la  plèvre  ne  s'observent  nulle  part  aussi 
hien  que  sur  le  péricarde.  Qu'on  prenne  une  des 
plèvres  à  l'endroit  où  eUç  se  réfléchit  pour  former  le 
jnédiastin ,  et  qu'on  la  soulève  de  dedans  en  dehors , 
on  la  trouvera  unie  d'abord  au  péricarde  d'une  ma- 
nière très-lâche  vers  le  point  de  cette  réflexion  ,  plus 
fixe  à  mesure  qu'on  se  rapproche  du  poumon,  et 
exxGn  imposable  ou  très^diffîcile  à  détacher  de  ht 
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portion  du  péricarde  qui  be  prolonge  en  dehors  sur 
les  vaisseaux  pulmoibaires. 

La  surface  intérieure  de  la  plèvre,  par- tout  conti- 
guë  à  elle-même,  comme  nous  l'avons  dit,  offre  un 
aspect  lisse  et  pâle  dû  au  iluide  séreux  dont  la  mem* 
brane  est  la  source.  Ce  iluide  continuellement  exhalé , 
continuellement  absorbé ,  favorise  sans  doute  le  jeu 
des  organes  respir^itoires ,  en  isolant  le  poumon  des 
parois  thorachiques  qui  renvironneut.  Mais  son  exis- 
tence est-elle  uécessaire  aux  phénomènes  de  la  res-*; 
piration?  cette  fonction  est-elle  gênée  d'une  manière 
sensible  lorsque  le  fluide  séreux  cesse  d'être  produit, 
et  qu'il  y  a  continuité  entre  les  portions  costale  et 
pulmonaire  de  là  plèvre?  On  a  long-temps  soutenu 
l'affirmative ,  on  en  a  même  fait  autrefois  un  principe 
en  médecine ,  et  l'usage  d'attribuer  la  difficulté  habi* 
tuelle  de  la  respiration  à  V adhérence  des  poumons 
à  la  plèvre  n'est  point   encore  tout  à  fait  aboli* 
Cependant,  les  réflexions  suivantes.  Eûtes  depuis 
long-temps  par  Haller ,  répélées  ensuite  par  d'autres 
physiologistes ,  ne  permettent  plus  d'admettre  cette 
idée. 

i*>.  Les  expériences  les  plus  positives  ont  prouvé 
que ,  dans  l'état  sain  ,  il  y  avoit  toujours  conliguité 
parfaite  entre  les  poumons  et  les  parois  thoradbiques , 
soit  dans  l'inspiration ,  soit  dans  l'exliiration  :  le  rai- 
sonnement seul  l'auroit  démontré.  Quelle  seroit ,  en 
effet ,  la  raison  des  mouvemens  du  thorax ,  si  les 
poumons  jouissoient  d'un  mouvement  propre  et  indé- 
pendant ?  Mais  les  poumons  et  le  thorax  se  mouvant 
toujours  nécessairement  de  concert ,  comment  pour- 
roît-îl  y  avoir  entre  eux  un  espace  vide  ?  et  s'il  ne 
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peut  y  avoir  entre  eux  d'espace  vide  ,  comment  leur 
continuité  accidentelle  pour r oit- elle  gêner  beaucoup 
leur  mouvement  ? 

2®.  Les  ouvertures  de  cadavres  prouvent  qtie  les 
cas  d'adhérence  entre  les  portions  costale  et  pul« 
monaire  de  la  plèvre  sont  excessivement  multipliés  ; 
que  ces  adhérences  se  trouvent  sur  le  plus  grand 
nombre  des  sujets ,  et  aussi  fréquemment  chez  ceux 
qu'une  mort  violente  a  surpris  dans  Tétat  le  plus  sain , 
que  chez  ceux  dont  uue  maladie  longue  a  terminé 
les  jours.  Ces  adhérences  sont  def  quatre  espèce  » 
comme  Ta  observé  Bichat  (i).  Tantôt  les  portions 
costale  et  pulmonaire  parôissent  identifiée^  ;  taùtôt 
elles  sont  réunies  d'une  manière  très-lôche  j  d'autres 
fois  des  prolongemens  membraneux ,  en  forme  de 
brides  ,  s'étendent  de  Fune  à  l'autre,  et  Croissent  des 
replis  naturelsdelapfèvreelle-même;ailleïirs^  enfin , 
ce  sont  des  prolongemens  floconneux  semblables  à 
des  lames  de  tissu  cellulaire  qui  établissent  cette  con- 
tinuité. Ajoutez  les  cas  si-  nombreux  où  de  fausses 
membranes  développées  sur  la  surface  interne  de  la 
plèvre  produisent  des  adhérenéies  réellement  mor- 
bifiques.  Or ,  dans  la  ^kis  grande  partie  de  ces  exem- 
ples ,  les  sujets  n'avoient  point  cessé  de  respirer  avec 
la  plus  grande  liberté.  H  est:  donc  évident  que  la  con- 
tinuité de  surfaces  entre  le$  poumons  et  le  thorax 
n'est  point  un  obstacle  à  fet  liberté  dea  phénomènes 
respiratoires. 

Dès-lors,  l'utilité  du  fluide  séreux  de  Ta  plèvre  ne 
peut  point  nous  être  aussi  clairement  connue  que 


(i)  Anat.  génér.,  toïft  IV  ^  pag.  SoS*. 
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celle  du  fluide  séreux  des  autres  cavités  semblables^ 
et  remarquons  en  effet  que  par-tout  ailleurs  nous 
avons ,  pour  apprécier  cette  utilité ,  des  données  qui 
nous  manquent  absolument  ici.  L'appareil  respiratoire 
est  le  seul  qui  nous  offre  les  parois  d'une  cavité  en 
rapport  rigoureux  et  nécessaire  de  mouvemens  avec 
les  organes  que  cette  cavitérenferme.  Le  cerveau  tend 
k  se  mouvoir  dans  une  boite  osseuse  immobile;  les 
viscères  gastriques  peuvent  changer  de  rapport  et  de 
disposition  sans  que  les  parois  abdominales  y  pren- 
nent aucune  part  ;  dans  les  cavités  synoviales  nous 
trouvons  toujours  deux  surfaces  qui  se  meuvent  en 
sens  inverse  l'une  de  l'autre ,  etc. ,  etc.  Par-tout  nous 
voyons  les  diverses  portions  d'une  surface  séreuse 
glisser  les  unes  sur  les  autres  d'une  manière  plus  ou 
moins  marquée ,  et  nous  concevons  sans  peine  que 
la  présepce  d'un  fluide  y  étoit  indispensable.  Le  thorax 
seul  nous  présente  deux  portions  séreuses  toujours 
contiguës  de  la  même  manière  »  toujours  en  rapport 
mutuel  sur  les  mêmes  points* 

La  plèvre  jouit  de  la  diaphanéité  commune  à  toutes 
les  membranes  de  la  même  classe.  Rapprochée  par 
elle-même  du  blanc  ^  elle  permet  presque  par-toul 
de  distinguer  exactement  la  couleur  des  parties  sub- 
jaçentes.  Ceci  est  sensible  sur  le  diaphragme  dont  on 
reconûoît  toutes  les  fibres  au  travers  de  la  plèvre  ; 
mais.plus  encore  sur  le  poumon  dont  la  plèvre  laisse 
distinguer  sans  aucune  peine  toutes  les  nuances/ 
moins  parce  qu^elle  y  est  plus  ténue,  que  parce 
qu'elle  y  est  plus  adhérente.  L'ébuUition  fait  perdre 
absolument  à  la  plèvre  cette  transparence ,  et  lui 
,  donne  une  couleur  blanche  t^ftie  assez  prononcée% 


DE    LA    RESPIRATIOlNr.  41 

Tout  ce  qui  regarde  d'ailleurs  Torganlsation 
iutime  de  la  plèvre  s'applique  au  tissu  séreux  cou- 
sidét'c  en  général*  Le  lecteur  trouvera  dans  l'Aiia- 
tomie  générale  ces  détails  qu'il  est  inutile  de  ré- 
péter ici. 

On  remarquera  que  la  plèvre  ne  présente  pbîAt 
comme  les  autres  membranes  séreuses  ces  replis  < 
lâches  et  flottans  dont  l'usage  est  de  prêter  à  l'am- 
pliation  accidentelle  des  organes  ;  car  le  médiastiu 
ne  peut  point  être  considéré  comme  iiestiné  à  un 
pareil  usage ,  vu  sa  fixité  »  sa  tension  habituelle  ;  vu , 
surtout ,  l'usage  essentiel  que  nous  lui  avons  reconnu  , 
de  compléter  en  dedans  les  cavités  qui  contiennent  les 
poumons.  La  raison  de  cette  exception  est  facile  à  sai- 
sir,  d'après  tout  ce  que  nous  avons  déjà  dit.  Le  thorax 
et  les  poumons  se  meuvent  toujours  de  concert.  La 
dilatation  des  poumons ,  quelque  considérable  qu'elle 
puisse  être ,  se  trouve  toujours  répartie  sur  tous  les 
points  avec  une  parfaite  uniformité ,  ce  qui  la  rend 
peu  étendue  sur  chaque  point  en  particulier  ;  d'ail- 
leurs cette  dilatation  n'excède  jamais  de  beaucoup 
le  volume  habituel  des  organes;  une  très-petite  quan- 
tité d'air  estintroduite  à  chaque  inspiration  ordinaire» 
et  l'inspiration  la  plus  forte  n*en  introduit  jamais 
assez  pour  que  les  poumons  aient  besoin  de  ces  res^ 
sources  préparées  d'avance  à  d'autres  organes  sus- 
ceptibles d'acquérir  un  volume  double  ou  triple  de 
celui  qu'ils  ont  naturellement. 

^^•Des  Conduits  aériens. 

Les  Conduits  aériens  forment  la  partie  essentielle 
des  poumons  considérais  sous  le  rapport  de  leurs 
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fonctions.  C'est  par  eux  que  s'introduit  le  fluide 
destiné  à  élaborer  le  sang  ;  c'est  dans  leur  intérieur  et 
sur  leurs  parois  que  l'élaboration  s'opère  j  c'e^t  par 
eux  que  la  portion  d'air  devenue  inutile  est  rejetée  au 
dehors.  Leur  ensemble  constitue  la  cavité  intérieure 
de  l'appareil  respiratoire  »  cavité  analogue  à  celles  de 
l'appareil  digestif  par  son  organisation^  puisqu'une 
membrane  muqueuse  la  revêt ,  quoiqu'elle  en  diffère 
par  sa  disposition  ,  puisqu'elle  est  subdivisée  en  une 
multitude  presqu'iufinie  de  canaux  décroissans  à  la 
manière  des  artères.  Cet  ordre  de  conduits  commence 
pai'  un  tronc  unique  qui  réunit  les  deux  poumons 
l'un  à  l'autre  ^  et  en  forme  réellement  un  seul  organe 
en  rendant  leurs  phénomènes  nécessairement  simul* 
tanés.  Seuls  de  tous  les  conduits  de  l'économie , 
ceux-ci  sont  constamment  ouverts ,  l'air  devant ,  à 
tous  les  instans  »  y  aborder  sans  aucun  obstacle. 

On  donne  à  leur  tronc  commun  leiiom  de  trachée'* 
artère  J  leurs  divisions  prennent  celui  de  bronc/ies» 
La  trachée- artère,  située  au  devant  d^  la  colonne 
vertébrale,  s'étend  depuis  la  partie  moyenne  supé- 
rieure du  cou  jusqu'à  la  partie  supérieure etprofocide 
de  la  poitrine»  Elle  commence  au-dessous  du  larynx , 
finit  au  niveau  de  la  seconde  ou  troisième  vertèbre 
dorsale.  Placée  sur  la  ligne  médiane ,  symétrique  et 
régulière  dans  toute  son  étendue ,  elle  paroit  encore , 
sous  ce  rapport ,  appartenir  aux  organes  extériieurs  ^ 
et  ce  sont  seulement  ses  divisions  qui  perdent  ce  ca- 
ractère. Vue  antérieurement,  elle  paroit  cylindrique» 
mais  eiharrière  on  la  trouve  ai)latîê*:  ce  qui  dépend , 
<;omme  nous  Je  dirons  bieijtôt^  de  sqn  organisation. 
Le  diàipètre  de  la  trachéô-artère  est^  en  général , 
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relatif  à  Tâge  du  sujet  et  au  volu  me  naturel  des  pou- 
mons :  il  est  parfaitement  semblable  à  celui  du  larynx 
mesuré , comme  il  convient ,  sur  le  cartilage  cricoïde» 
abstraction  faite  du  thyroïde.  Ce  diamètre  est  le  même 
dans  toute  Tétendue  de  la  trachée-artère  ;  on  ne  voit 
poinjt  qu'il  décroisse  inférieurement ,  et  on  le  trouve 
auprès  des  bronches  tout-à-Ê»t  é^l  à  ce  qu'il  étoit 
au  niveau  du  larynx. 

En  devant ,  la  trachée- artère  est  embrassée  supé« 
rieurement  par  la  glande  thyroïde  donh  les  deux 
portions  se  réuAÎsseut  au-devaat  d'elle*  Plus  bas  et 
plus  superficiellement  9  elle  est  recouverte  par  les 
muscles  sterno^hyoïdiens  et  stemo-thyroïdiens  dont 
un  tissu  oellulaire  lâche  la  sépare  :  dans  la  poitrine  » 
elle  se  trouve  renfermée  dans  Técartement  postérieur 
des  deux  plèvres ,  et  correspond  aux  veines  soucia-» 
vières  9  à  Tartère  innominée ,  à  la  courbure  de  Taorte. 

£n  arrière ,  elle  recouvre  l'œsof^ge  et  en  partie 
à  droite  le  corps  des  vertèbres ,  Toesophage  se  trou- 
vant un  peu  dévié  à  gauche ,  comme  nous  l'avons  dit 
en  décrivant  l'appareil  digestif  Sur  les  côtés ,  elle 
avoisine  les  veines  jugulaires,  les  artères  carotides  9 
les  nerfs  vagues,  les  rameaux  inférieurs  des  deux 
ganglions  cervicaux  supérieurs  :  un  tissu  ceUulaire 
lâche  et  abondant  la  sépare  de  toutes  ces  parties. 

Les  bronches  naissent  de  la  trachée-artère  vei's 
la  seconde  ou  troisième  vertèbre  dorsale  ;  elles  s'écar- 
tent de  ce  tronc  commun  en  formant  entre  elles  un 
angle  à  peu  près  droit ,  et  se  portent  obliquement  eu 
bas  et  en  dehors ,  chacune  du  côté  du  poumon  qui 
lui  correspond.  Ici  on  comnaienceàretrouver  les  traces 
de  cette  irrégularité  de  forniies  qui  diaiiogue  les  or- 
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ganes  de  la  vie  intërîeare.  La  bronche  gauche ,  un 
peu  moins  volumineuse  que  la  droite ,  parcourt  aussi 
un  trajet  plus  long  avant  d^arriver  au  poumon  :  ceci 
tient  à  la  déviation  du  coeur  à  gauche  9  déviation  de 
laquelle  il  résulte  que  les  gros  troncs  vasculaires,  en 
sortant  du  cœur ,  se  trouvent  presque  entièrement 
appliqués  sur  la  bronche  gauche. 

Cest  à  la  partie  moyenne  et  à  la  face  interne  des 
poumons  que  les  bronches  s^enfoncent  dans  Tépais- 
seur  de  ces  organes.  Elles  se  divisent  aussitôt  eu 
rameaux  successivement  moins  volumineux  qui  se 
comportent  comme  ceux  des  artères  et  prennent 
toutes  sortes  de  directions.  Les  uns  se  portent  obliquer 
ment  en  «haut  dans  le  lobe  supérieur,  les  autres  hori- 
zontalement dans  le  milieu  de   Torgane;  d^autres 
enfin  suivent  la  direction  primitive  de  la  bronche 
elle-même  en  se  portant  obliquement  en  bas  vers 
la  base  des  poumons ,  etc. ,  etc.  Ges  subdivisions  sont 
aussi  nombreus|.es  que  celles  de  Tartère  pulmonaire , 
et  il  est  impossible  de  les  suivre  jusqu'à  leur  dernier 
terme  :  ^1  n'est  aucune  partie  du  poumon  qui  n'en 
reçoive  ,  mais  on  n'a  point  d'idée  précise  de  la  ma- 
nière dont  elles  finissent.  Malpighi  et  d'autres  ont 
prétendu  qu'elles  se  terminoient  par,  de  petites  vési- 
cules sur  lesquelles  les  ramuscules  capillaires   des 
deux   systèmes  sanguins    venoient  s'anastomoser; 
Keil  a  même  prétendu  compter  ces  vésicules.  On 
doute  aujourd'hui  de  leur  existence  ,  quoique  dans 
le  langage  anatomique  on  s'habitue  assez  ordinaire- 
ment à  les  supposer.  -  ^  •  * 

Les  conduits  aériens  qui,  considérés  par  rapporta 
Torgane  pulmonaire ,  ue  forment  qu'un  de  ses  tissus 
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OU  une  de  ses  parties  constituantes ,  considérés  en  ■; 

eux-mêmes ,  forment  réellement ,  par  leur  ensemble,  f 

un  organe  particulier  composé  «I^^  tissus  fort  dis* 
lincts.  On  peut  réduire  ces  tissus  à  trois  ;  Tun  exté- 
rieuren partie  fibreux ,  et ,  à  ce  qu'il  paroit ,  en  partie 
musculaire;  l'autre  cartilagineux  réuni  au  précèdent!^ 
le  troisième  intérieur ,  muqueux.  Il  faut  y  joindre  les 
vaisseaux  artériels  et  veineux  propres  aux  bronches , 
les  nerfs  qui  s  jr  distribuent ,  et  enfin  ces  corps  de  na- 
ture particulière  connus  sous  le  nom  de  glandes 
bronchiques» 

La  membrane  extérieure  des  conduits  aériens  naît 
supérieurement  de  la  circonférence  du  cartilage  cii- 
coïde ,  et  occupe  toute  Tétendue  soit  de  la  trachée- 
artère  9  soit  des  bronches  dont  elle  forme  essentielle-  . 
ment  les  parois.  Assez  épaisse  dans  la  plus  grande 
partie  de  son  trajet ,  elle  s'amincit  dans  les  dernières 
divisions  bronchiques  et  ne  peut  plus  y  être  facile- 
ment aperçue.  Elle  est  formée  par  des  fibres  longitu* 
dinales  parallèles  les  unes  aux  autres  et  assez  serrées* 
Ces  fibres ,  rougeâtres  à  la  superficie  des  conduits , 
pafoissent  blanchâtres  comme  les  autres  parties  du 
système  filM-eux  ,  lorsqu'on  les  examine  plus  profon- 
dément. 

Cette  membrane  constitue  seule  en  arrière  la  por- 
tion solide  de  la  trachée-artère ,  ce  qui  donne  à  ce  con- 
duit la  forme  aplatie  qu'on  lui  trouve  en  cet  endroit. 
On  remarque  avec  raison  un  rapport  de  disposition  * 
enti^  cette  structure  molle  de  la  trachée  en  arrière  et 
la  liberté  des  mouvemens  de  l'œsophage  qui  lui  est 
fiubjaçent  ;  maison  auroit  tort  d'en  conclure  que  l'une 
Xi^existe  que  pour  Vautre ,  pui3que  la  même  structure 
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s'observe  également  à  la  partie  postérieure  des  bron-» 
cbes  lorsque  celles-ci  n'ont  plus  de  rapports  qu'avecf 
la  substance  propre  des  poumons* 

Il  n'en  est  pas  de  même  dans  la  partie  antérieure»  ou 
plutôt  dans  la  plus  grande  étendue  transversale  des 
^conduits  aériens»  Ici  la  membrane  extérieure  est 
continuellement  interrompue  par  des  portions  cartila- 
gineuses développées  dans  son  tissu  et  destinées  à  la 
tenir  continuellement  tendue  pour  que,  dans  aucune 
circonstance  9  les  conduits  ne  soient  affaissés  sur  eux- 
3çnémes  et  oblitérée»  Chacun  de  ces  cartilages  repré- 
sente à  peu  près  les  deux  tiers  d^un  anneau  :  recourbés 
3ur-eux  mêmes ,  aplatis  suivant  leur  épaisseur ,  ils  ont 
une  longueur  uniforme  ,une  largeur  très  in*égale  :  tous 
répondent  à  l'extérieur  du  conduit  par  leur  face  con- 
vexe sur  laquelle  plusieurs  fibres  de  la  membrane  se 
continuent:  par  leur  face  concave  ils  répondent  à  la 
membrane  muqueuse  dont  une  couche  celluleuse 
mince  les  sépare»  Leurs  bords  supérieurs  et  inférieurs 
arrondis ,  continus  en  dehors  avec  le  tissu  fibreux, sont 
un  peu  plus  saillans  à  Tintérieur  du  conduit  et  se  pro- 
noncent au  travers  de  la  membrane  muqueuse.  Lieurs 
extrémités  plus  ou  moins  saillantes  en  arrière  dans  le 
tissu  fibreux  sont  toutes  au  même  niveau ,  arrondies 
et  le  plus  souvent  un  peu  recourbées  en  haut  suivant 
la  largeur  du  cartilage.  Le  nombre  dç  ces  cartilages 
varie  beaucoup  par  diverses  raisons  :  i".  ils  sont  plus 
*  ou  moins  larges ,  et  la  longueur  de  la  trachée  devant 
toujours  être  à  peu  près  la  méme>  on  les  trouve  néces- 
sairement d'autant  plus  multipliés  qu'ils  sont  plus 
étroits.  On  dit  qu'en  général  leur  plus  grande  largeur 
ç$t  antérieurement  et  qu'ils  diminuent  progressive- 
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ment  en  arrière  :  rleri  n'est  moins  constant.  Très- 
souvent  ils  sont  étroks  en  devant  et  s'élargissent  sur 
les  côtés  ,  en  sorte  qu'on  ne  peut  rien  statuer  sur  cet 
article  ;  2^.  quelquefois  deux  cartilages  s'unissent  par 
leurs  bords  respectifs  et  se  confondent ,  ce  qui  diminue 
leur  nombre. 

ËQ  général  ces  cartilages  ont  une  direction  hori* 
zontale  relativement  à  Taxe  du  conduit  auquel  ils  ap« 
partiennent  :  mais  ceci  est  sujet  à  une  foule  de  varia- 
tions. On  en  trouve  beaucoup  qui  sont  plus  ou  moins 
obliques ,  en  sorte  que  les  intervalles  qui  les  séparent 
sont  nécessairement  fort  inégaux. 

La  couleur  dd  ces  cartilages  est  assez  semblable  à 
celle  des  cartilages  des  autres  cavités  :  ils  ont  une 
blancheur  moins  éclatante  que  ceux  des  surfaces  ar* 
ticulaires.  Très-élastiques  »  ils  sont  susceptibles  de 
plier  à  un  degré  assez  considérable  sans  se  rompre. 

Telles  sont,  en  général,  les  considérations  que  nous 
offrent  les  parties  les  plus  solides  des  conduits  aériens. 
Il  nous  reste  quelques  détails  à  donner  sur  deux  des 
cartilages  de  la  trachée  et  sur  ceux  des  ramifications 
bronchiques. 

Le  cartilage  qui  commence  en  haut  la  trachée  se 
distingue  presque  toujours  desautres  par  une  largeur 
beaucoup  plus  grande.  Assez  souvent  on  le  trouve 
conlinusupérieurementaveclecricoïdeou  inférieure- 
ment  avec  celui  qui  lui  succède.  Ceux  qui  suivent  dimi- 
nuent tout  à  coup  de  largeur  sans  gradation  marquée. 

Le  caiiiiage  qui  termine  en  bas  la  trachée  se  dis- 
tingue toujours  par  sa  forme  appropriée  à  la  dispo- 
sition des  bronches.  Son  milieu  se  prolonge  inférieu- 
rement  en  angle  aigu  en  se  recourbant  un  peu  eq 
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arrière ,  en  sorte  quele  cartilage  représente  un  trianglô 
recourbé  sur  son  plat  eu  deux  seqs  à  la  fois ,  ayant 
sa  base  en  haut ,  son  sommet  en  bas  et  deux  bords  con^* 
caves  qui  reçoivent  le  commencement  des  bronches. 
Assez  fréquemment  il  se  continue  immédiatement  par 
un  de  ces  bords,  ou  même  partons  deux,  avec  les 
premiers  cartilages  bronchiques. 

Dans  les  rameaux  des  bronches ,  les  cartilages  de- 
vîennentinsênsiblementplusirrégulierspourlaforme, 

et  proportionnellement  moins  étendus  ;  ils  n'offrent 
plus  aussi  exactement  cette  disposition  annulaire  que 
nous  ayons  remarquée  ;  bientôt  ils  se  réduisent  à  de 
petits  grains  de  figure  variable ,  tantôt  séparés,  tantôt 
réunis.  A  mesure  que  les  subdivisions  vasculatres  se 
multiplient ,  ils  deviennent  eux-mémesmoins solides, 
moins  résistans,  et  disparoissent  enfin  tout  à  fait,  en 
sorte  qu'on  ne  trouve  plus  que  les  membranes  lors- 
qu'on est  arrivé  au  dernier  terme  où  l'œil  peutsuivre 
les  ramuscules  aériens. 

Je  le  répète ,  on  ne  doit  considérer  ces  cartilages» 
quel  que  soit  leur  nombre,que  comme  lesdépendances 
et,  pour  ainsi  dire,  les  accessoires  nécessaires  de  la 
membrane  extérieure  qui  seule  existe  par-tout  comme 
base  des  conduits  dont  nous  parlons  et  qui  offre  par- 
tout des  fibres  longitudinales  disposées  de  la  méaie 
manière,  avec  la  seule  différence  qu'en  aïrière  ces 
fibres  sont  continues  dans  tout  le  système  des  voies 
aériennes,  tandis  qu'en  devant  elles  sont  sans  cesse  in- 
terrompues par  des  parties  plus  solides  développées 
au  milieu  d'elles.  J'ai  donc  décrit  les  cartilages  comme 
concourant  à  l'organisation  de  la  membrane  exté- 
rieure à  laquelle  je  reviens  maintenant.  , 
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tià  siirface  extérieure  dé  cette  membrane  est:  par- 
isemée  en  arrière  de  petits  corps  rpugeâtres  ^  de  figure 
très- yariée  »  tantôt  arrondis ,  tantôt  ovales  ^  etc*  Ce 
sont  desglandes  inuqueusesdont  les  canaux  excréteurs 
traversent  toute.  TépaisseUr  du  conduit  pour  s'ouvrir 
sur  sa  surface  interne*  On  s'en  assure  &cilement  en 
enleyaQt  ces  glandes  avec  précaution  sans  entainer  le 
tissufibreuxv  On  voitalorsà  l'endroit  où  chaqueglande 
correspondoit  ^  un  petit  trou  à  bords  arrondis  par  où 
le  conduit  excréteur  s'introduisoité  En  devant  la 
meiblnrane extérieure n'i>ffîre  pour  l'ordinaire  aucune 
glande  daiis.les  intervalles  des  car tiJageSi 

Ls^  js^r&ce  intérieure  de  la  même  membrane  con^» 
sidérée  dans  ces  mémiesiotervalles  des  cartilages ,  cor- 
respond à  la  muqueuse  dont  elle  est  séparée  par  une 
multitude  de  petitesgranulations  de  couleur  variable^ 
fort  rapprochées  et  fqi^t  irrégulières.  Il  paroit  que  ce 
sont  aussi  des  glandes  s^uqueusés..  Mais  en  arrière  on 
U  oave  au-dessous  delà  membrane  fibreuse  une  couche 
défibres  transversalestrès-rapprochéeslesunesdesau' 
très ,  très-denses ,  étendues  entre  les  deux  extrémité» 
iQottan tes  des  cartilages  auxquels  elles  s'attachent.  Ced 
fibres  ne  ressemblent  point  du  tout  aux  fibres  longi*^ 
tudinales  qui  constituent  la  membi^ane  extérieure* 
Car  elles  son^  disposées  par  petits  faisceaux ,  tandis 
que  les  longitudinales  sont  disposées  en  membrane* 
E  lies  n^ont  point  la  bouleur  blancheaponévrotique  des 
JoDgiiudinal^s  et  paroi^sent  absolument  analogues  par 
l'aspect  qu'elles  présentent,  aux  fibres  musculeuses 
des  intéstipÂ.  Enfin  elles  forment  un  plan  tout  à  fait 
distinct ,  et  des  fibres  longitudinales  de  la  tnembrane 
extérieure^  puisqu'on  peut  introduire  le  scalpel  entr4 
i\é  4. 
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les  unes  et  les  autres  avec  facilité  ^  et  de  la  métubranè 
muqueuse  à  laquelle  elles  ne  tiennent  que  par  an  tissa 
cellulaire  extrêmement  lâche.  Le  meilleur  tnay en  de 
reconnoitre  ces  fibres  transversales  ô*est  d^enlever  la 
membrane  muqaease  qut  les  recouvre  à  llntérietir» 

Quelle .  .est  lu  imture  de  bes  fibre^  transversales 
postérieures  ?  On  est  fort  po^té  à  les  croire  musca* 
leuses ,  diaprés  leur  analogie  apparente  avec  les  fibres 
intestinales.  HaUer  les  regardé  comme  telles  sans  ba-* 
lancer;  niais  il  les' confond  avec  les  lo^gitudmales  qui 
constituentla  membrane  exterctô,  quoique  celles-cidif^ 
fèrent  absolument  des  prémièi*es  etparôifl^enl,<5ûmme 
nous  l'avons  dit ,  appartenir  au  système  fibreuse 

En  supposant  vraie  cette  opinion  sur  la  nature  des 
fibres  transversales ,  il  faut  reconnoitre  dans  la  trachée^ 
artère  la  faculté  de  se  resserrer  et  de  se  dilëtèr  dans 
certaines  circonstances  :  plusieurs  anatocâistes  ta  lui 
accordent  eo  effet.  Mais  on  t^  voit  pas  qu^ucun  ai£ 
cherché.à  déterminer  exacieifieM  les  cas  où  ces  mou- 
vemens  s'fospéroient,  ni  même  à  s'assurer  par  dès  ex- 
périences positives  s'ils  avoieM  réellement  lieu. 

Lajm.embrane  muquetise^  troisième  partie  propre 
des  conduits  aériens,  est  la  seconde  division  de  la 
grande  membrane  dés^née  pâ^r  Bichat  sous  lé  nom  de 
gastro-pulmonaire.  Kée  du  pharynx  ^  elle  s'enfonce 
dans  l'oorgane  vocal  et  pdn tiinuë  son  trajet  dans  la  tra- 
chée et  le& bronches  jusqu'à  leurs  dernières  ramifica- 
tipnsij  Exîsteft^ellerseule  dans  ces  extrémités  ténues  ? 
On  ne  peut  s'ien  assurer  »  mais  on  est  assez  porté  à 
le  croire.,  vuula  nécessité  du  rapport  le  plus  prbchain 
possible  entré  les  vaisseaux  sadguiûs  et-  aériens  pour 
que  les  phénomènes  chimiques  de  là  respiration 
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fe*opcréiit  i  au  moins  selon  notre  manière  ordinaire  de 
cîopcevoir  cèui-cï.  Sa  surface  externe  correspond  eu 
arrière  à  la  couche  des  fibres  transversales  dont  éljè  est 
séparée  \  comme  nous  1  avons  vu ,  par  un  tissu  cellu- 
laire assez  lâche.  Dans  le  reste  de  son  étendue  «  cette! 
surface  est  appliquée  en  partie  sur  les  cartilages  dont 
la  forme  se  dessine  au  travers  d'elle  ^  vu  Ta  saillie  qu'ils 
fontàrîntérïeur  et  en  partie  surla  membrane  fibreuse 
dans  les  intervalles  de  ces  corps  solides.  On  la  sépare 
facRement  de  toutes  ces  parties  par  la  dissectioné 

Sa  sui^fâce  interne  répond  à  Tîntérieur  des  conduîl  sa 
Les  canaux  excréteurs  des  glandes  muqueuses  s'ou- 
vrent éûi*  elle  d'une  manière  souvent  ^ssez.dîstincle* 
Elle  n'a  point  dans  l'état  naturel  la  rougeur  qu'on 
obseire  dans  celle  du  pharynx.  Èii  l'obseryaut  en 
arrière  i  dans  ï^espace  dépourvu  de  càrtîràges  ^  on  y 
voitùnemultitùdedephslongîtudinavixéxlrêinénient 
Isaillans  et  assez  réguliers^  Ces  plis  sont  aussi  apparens 
danslesbronchesquedaùslatrachée/etcorrespondent 
toujours  ai  la  partie  où  ïe  conduitâérieii  est  purement 
membrâùeux.  On  ti'eri  trouve  poini  ailleurs.  SiTun 
.se  rdpp'ellë  que  la  couche  d^s  fibres  transversales 
n'existé  non  plùsque  dànscëi te  portion  membraneuse, 
et  se  ti'O^ve  immédiateinéni:  sùbjacénté  à  la  mem* 
brarie  interne ,  on  sera  tënïé'  de  regarder  lés  plis  dont 
nous  parlonscotnme  oh  régarde  ceux  de  l'œsophage^ 
et  de  les  attribuer  ùmquement  à  la  contraction  des 
fîbrés  transversales  dont  ce  phénomène  paroltra  prou* 
vér  de  pins  en  plus  la  nature  musculeuse.  Maî$  on  a 
beau  distendre  en  largeur  la  portion  iiiembraneuse 
de  la  trachée,  ces  plis  ne  disparoissèntppintetnedi^ 
noinuent  même  pas  sensiblement»  SI  l'on  délnche  ave«r 
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soin  par  la  dissection  la  membrane  muqueuse  dan^ 
toute  cette  partie ,  les  plis  subsistent  eucore  sur  le 
lambeau  isolé  et  y  sont  également  $aillai;is.,  On  voit 
par  la  même  préparation  qu'ils  sont  dus  ^  des  ban-« 
delettes  ou  colonnes  fibreuses  intimement  adhérentes 
à  la  surface  externe  de  la  membrane  muqueuse  ,  et 
faisant  corps  avec  elle.  On  ne  peut  en  effet  enlever 
cette  membrane  sans  les  enlever  aussi.  Ces  bandelettes 
ont  une  analogie  encore  plus  frappante  que  les  fibres 
transversales  avec  les  faisceaux  musculeux  des  iiÉtes- 
tins  y  si  ce  n'est  qu'elles  sont  isolées  et  écartées  plus 
ou  moins  les  unes  des  autres.  On  peut  penser  que 
Willis  avoit  fait  les  mêmes  observations ,  puisqu'il 
attribue  les  plis  de  la  mçmbrane  muqueuse  pubno- 
tiaire  à  des  fibres  musculeuses  existantes  dans  son 
tissu.  C'est  exactement  ce  que  l'autopsie  cadavérique 
m'a  démontré ,  excepté  cependant  la  nature  mus- 
culeuse  de  ces  fibres  sur  laquelle  je  ne  crois  pas  pou* 
voir  absolument  prononcer. 

Un  fluide  muqueux  lubrifie  continuellement  cette 
surface  interne  dont  nous  parlons.  Peu  abondant  dans 
l'état  le  plus  naturel ,  il  est  dissous  par  l'air  et  rejeté 
ainsi  au-debors  dans  Fexpiration.  Accun^ulé  en  plus 
'grande  quantité  dans  une  foule  de  circonstances  acci-- 
dentelles  il  est  expulsé  en  nature  par  les  efforts  ex« 
piratoires  subits  qui  constituent  la  toux. 

Outre  ce  fluide ,  plusieurs  en  admettent  encore  ici 
unautre  fourni  par  exhalation.Hallernecombat  point 
cette  opinion ,  mais  n'y  iilsiste  pas  çt  ne  cherche  point 
à  la  prouver  (i).  Elle  paroît  en  effet  peu  susceptible 

■  '■    ■ '  '• -r-x r- 

(i)  On  ne  trouve  à  cet  égard  dans  Hallerque  ces  mots  ;  Sed 
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d'être  appuyée  par  des  faits  bien  positifs  et  bien  con- 
cluans.    ' 

L'organisation  de  la  membrane  muqueuse  des  voies 
aériennes  est  celle  du  système  muqueux  considéré 
dans  son  ensemble.  Je  renvoie  donc  le  lecteur  sur  cet 
article  à  VAnatomie  générale.  Bornons*nous  ici  à 
indiquer  les  modifications  particulières  de  cette  orga- 
nisation dans  la  membrane  dont  il  s'agit. 

Dans  aucune  portion  de  son  étendue  on  ne  peut 
démontrer  complètement  l'existence  dé  l'épiderme. 
Elle  est  en  effet  éloignée  dans  tous  ses  points  des  ou- 
vertures extérieures ,  seuls  endroits  où  cet  épiderme 
ait  pu  être  man  ifestement  reconnu.  L'^uniquepreuve 
que  l'oii  puisse  acquérir  ici  Se  lire  des  cas  patholo- 
giques où  des  fragmens  tnembraneux  ont  été  rendus 
par  expectoration.  Haïler  en  cite-plusieurs  et  n'admet 
que  d'après  eux  un  épiderme  muqueux  pulmonaire. 
Mais  cettie  preuve  est  insuffisante ,  comme  l'observe 
judicieusement  Bîchat ,  ces  lambeaux  pouvant  être 
analogues  aux  escarres  ptus  ou  moms  profondes,  pro- 
duites  sur  la  peau  par  les  brûlures  ,  etc.^ 

Le  corion  qui  constitue  la  partie  prfncipaJe  de 
la  membrane  muqueuse  pulmonaire  n'offre  aucune 
considération  particulière ,  si  ce  n'est  sa  diminution 
progressive  d'épaisseur  à  mesure  que  les  ramifications 
bronchiques  deviennent  plœ  ténues. 

Le  peu  de  rougeur  que  présente  habituellement 
cette  membrane  ^  indique  que  le  système  capillaire 
sanguin  propre  à  son  organisation  y  est  peu  pro- 

neque  exhalationem  valcutosam  exclusero,.  Elem.  pbysi#^ 
t.  3 ,  p*  rSo. 
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nonce.  Il  y  devient  plus  sensible  dans  une;  foule  d^ 
circonstances  et  spécialement  dans  les  affections  ca« 
tarrhalesauxquelles  la  muqueuse  pulmonaire  est  plus 
sujette  que  toute  autre.Lesangs^accunuile  alors  dans 
ce  système  capillaire  et  donne  à  la  membranç.}^  cou- 
leur rouge  qu'elle  n'avqit  point  dans  soaatat  naturel* 

La  membrane  muqueuse  envisagée  sous  le  rapport 
de  ses  fonctions  nous  offre  les  considérations  le^ 
plus  importantes.  Uanatomi^te  voit,  dans  elle  le  tégu^ 
ment  intérieur  de  rorg?^'^^  pulmonaire  comme  il  vo^t 
dans  la  plèvre  son  tégument  extérieur.  Moins  étendue 
au  premier  coup-d'œil  que  la  plèvre,  elle  J'e^t  beau-^ 
coup  plus  «ans  doute  en  réalité ,  vu  le$  i;amificalions 
presqu  infinies  àes  conduits  aérieiis.  .q.i*'jellp  tapisse 
iusqu'à'leur  dernier  terme,  . 

Mais  le  physiologiste  voit  dans  la  membrane  mu^ 
queuse  le  théâtre  du  plus  grand  phénomène  de  la 
respiration ,  de  celui  pojwr  lequel  tous  les  autres 
s'opèrent,. je  yeux  dire  ,  du  cbangeoii^nt  d'état  du 
sang  au  mpyen  de  l'air.  Le  sang ,,  en  effet ,  ne  peut 
recevoir» l'influence  de  l'air  qu'au  travers  des  parois 
de  cette  membrane ,  puisque ,  selon  l'opii^ipp  la  plus 
commune,  l'air  introduit  dan^  lepoun|iônue  sort  point 
des  ramifications  bronchiques  pour  aljev  polorer  le 
sang  par  un  contact  immédiat.  E)'^îlleur9,  en  sup^ 
posant  même  que  l'air  spit  porté  au  sang  par  voie 
d'absorption ,-  comme  certains  physiologistes  le  pré- 
tendent ,  toujours  seroît-*il  vrai  que  la  membrane 
muqueuse  est  l'agent  nécessaire  de  cette  absQrption  ^ 
par  conséquent  l'organe  essentiel  de  k  coloration  du 
$ang.  ,  ; 

On  peut  faire  ici  un  rapprochement  frappant  entre 
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Ja  membraxie  qui  tapisse  l'organe  pulmonaire  daus 
sou  iplërieiir  et;  rappareil  locomoteur  qui  renvlroune 
aa-dehQi:*S)fpi:mesp^r  Teiiscixibledes  muscle&iotercos- 
tau^  et  diaphragme.  L'uue  est  le  théâtre  des  phéno- 
mènes chimiques  ^  comme  Tautre  ^est  Tageut  des 
phénomènes  mécaniques  de  la  respiration.  Cest  par 
1  appareil  locomoteur  que  le  poumqn  est  dilaté  pour 
recevoir  Tair  :  c'est  sur  la  membrane  muqueuse  que 
1  aie  est  reçu  »  élaboré  ^  employé.  Aussi  y  a-*t-il  une 
correspondance  exacte  dephénoivènes  entre  cesdeux 
parties  de  Tappareil  iiespiraipire.  Lorsqi^e  Tair  con- 
tenu dans  les  voies  aériennes  a  perdu  ,  après  un  cer- 
tain séjour,  la  proprié^ de  colorer  le  sang,  les  mou- 
vemens  du  thqrax  aépe^smres  pour  Texpulser  et  poujr 
en  recçytQÛr  d^  tio^iveaii  spAt  4ét^rmiiiés  d'une  ma- 
nière presqjfQ  absoluipent  involon^lre  et  toute  iiTi- 
iatios^  portée,  à  Tintérieur  des  bronches  cause  à  Tins* 
tant  dapf  le  thorax  pes  mouvemços  vifs  et  subits  qui 
^coostîtuent  la  taux. 

L'air  reçpirable  est  donc  le  fluide  naturel  de  la 
membrane  muqueuse  du  poumon.  C'esiavec  lui  seul 
quelle  ^  trouve  en  rapport  par  son  mode  de  sensi- 
bilité propre;  tou);  a^tre  iliiide. est  repoussé  par  elle 
et  dès  l'iiffit^nt-où  elle  éprquve  ainsi  une  intluence 
étraiigère  ;  injoapable  de  s'en  délivrer  par  elle-même, 
elle  appelle  à  son  secours,,  par  une  sympathie  cons- 
tante, l'actipn^es  muscles  extérieurs  dont  l'usage  est 
de  fav.oriser  Js^fonction  qu'elle  exécute.  . 

C'est  aux  conduits  aériens  que  se  distribuent  prin- 
cipalement lea  vaisseaux  et  l^s  9,^rfs  q^i  ^trent.daus 
rorganisatipn.  iutimç  des  ppiimons  ;  ils  suivent  exae- 
teonient ,  par  leurs  branches ,  le  trajet  deces  conduits,; 
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et  leurs  rameaux  les  plus  ténus  sontles  seuls  qui  s*en 
écarteut  pour  se  jeter  vaguement  dan$  là  substance 
propre  des  poumons.  Il  est  même  probable  que  ces 
derniers  suivent  encore  les  ramifications  brohcbiques, 
puisque ,  comme  nous  ràvôns  dit ,  ces  i^amîfiCatîons 
sont  presque  infinies  »  et  qu*il  n'est  aucune  paHie  des 
poumons  quin^en  présente. 

Les  conduits  aériens  reçoivent  leurs  artères  de 
plusieurs  sources.  Celles  dé  la  trachée  lui  viennent 
des  thyroïdiennes  et  spécialement  des  thyroïdiennes 
inférieures  les  plus  rapprochées  d'elle*  Quant  aux 
bronches ,  elles  ont  des  artères  propi'es  qui  naissent 
immédiatementderaorté,etqueronnômine  par  cette 
raison  artères  bronchiques.  On  en  trouve  constant-' 
ment  deux ,  une  droite  et  une  gauche  rla  droite  naît 
ordinairement  par  un  tronc  commun  avec  la'  pre- 
mière des  intercostales  aorliques  ;  la  gauche  usât  tan- 
tôt isolément ,  tantôt  par  un  tronc  commun  avec  la 
droite.  Ceci  est  sujet  à  beaucoi^)  d'autres  variations. 
On  voit  quelquefois  ces  artères  naître  oti  de  la  sou- 
clavière ,  ou  de  l'intercostale  supérieure,  ou  de  la 
thorachique  interne,  été.  Souvent  on  trouve  deux  ar* 
tères  bronchiques  de  chaque  côté. 

Dans  tous  les  cas ,  ces  vaisseaux  divisés  bientôt 
en  plusieurs  branches  flexueuses  se  pfoitent  surla  sur- 
face eittérieure  des  conduils  aériens  et  les  açcompa-* 
gnent  en  se  subdivisant  comme  eux.  Leurs  rameaux 
prennent  une  direction  plus  droite  à  mesure  qu'ils 
sont  plus  petits  et  plus  multipliés»  'Les  derniers 
ramuscules  forment  un  réseau  entre  }a  membrane 
fibreuse  et  la  muqueuse  à  laquelle  ils  vont  ^  terminer 
principalement  ;  plusieurs  se  perdent  dans  le$  glandes 
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})roncIilqueset  sur  les  parois  des  branches  Ae  Tartère 
et  de^'Teines  pulmonaires.  II  est  dlfficiFe  de  les  suivre 
jusqi/à  uiie^^ertâicie  distance,  vu  leur  ténuité;  S*anas«- 
tomosent-ils  âfvec  l-es  ramuscules  de  Tartère  pul- 
monaire ?  On  ne  peut  guère  se  le  persuader ,  puis- 
que cesdeuxordres  de  vaisseaux  ne  conduisent  point 
un  sang  de  même  nature  et  n^existent  point  dans  le 
poumon  pour  k  nfême  fin.  Les  premiers  portent 
au  poumon  un  sang  tout  préparé  pour  servir  à  sa 
nutrition ,  tandis  que  les  seconds  y  portent  un  sang  à 
préparer  par  Finfluencè  de  l'air.  Mais  que  répondre 
à  raâsertiondè  HaDer,  qm  3ît  avoir  vu  celte  anas- 
tomose d*une  manièrecertaine  et  évidente  :  Cotninàs 
etcertà{i)7     *  ....  .    .    ; 

Les  veines  bronchiques  se  comfk^rtent  à  peu  près 
comme  les  artères.  Nées  du  système  capillaire  qui 
termine  celles-ci ,  elles^  suivent  les  vaisseaux  aériens 
en^  se  réunissant  successivement  en  rameaux  plus 
Volumineux  jusqu'à  ce   qu'enfin  ,  réduites  à  .deux 
trcHics  principaux ,   elles  aboutissent  à  droite  dans 
la  veine  azygos^à  gauche  dans  la  veine  intercostale 
supérieure.  Quelquefois  on  trouve  deux  veinés  brou- 
chiques  droites  >  dont  l'une  s'ouvre  dans  la  veine  cave 
.  supérieure.  Axi  reste,  leur  terminaison  offre  beaucoup 
de  variétés  inutiles  à  énumérer  ici,-  puisque  nous 
devons  revenir  sur  tous  ces  vaisseaux  en  traitant  de 
l'appareil  circulatoire.  - 

£jes  nerfs  suivent  une  dlstributicm analogue  à  celle 
des  artères.  Le  nerf  vague  en  foutait  la  pltts  grande 
partie.  De  lui  seul  parlent  les  rameaux  principaux  qui 


-»-•- 


(i)  Elem,  pbysiol.  t. 3  ,p.  i55 ,  noter. 
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serendeiilàla  trachée-artère;  ceax  deshroiiches  vien- 
nent des  deuS  plexus  pll]]^OIlair^|(HrInés  en  partie 
par  le  nerf  vague ,  en  partie'  par  les  rameaux  des 
^nglions  cervicaux  inférieurs  et  thorachiques.  Je  ne 
reviendrai  point  snr  leur  description  ifii  a  été  iaite 
avec  exactitude  par  Bichat  lui-même  et  que  Fos 
trouvera  dans  le  volume  précédent.  Je  rappeUerai 
aeuleœent  id  que  ces  rameaux»  après  avoû:  suivi  quel- 
que temps  les  bronches  à  leur  surfece  ext^ewe , 
finissent  tous  par  traverser  la  membrane  fibreuse  pour 
se  rendre  à  la  muqnéuse.  Presqu^aucun  ne  se  jett^ 
.dan^  la  substance  même  du  poumon.  Ils  doivent  donc 
être  considérés  comme  appartenajal  aux  ocmduits 
aériens ,  et  le  nom  de  nerfs  bronchiques  leur  con^ 
vient  mieux  sous  ce  rapport  que  celui  de  nerfs 
pulmonaire.fli» 

Remarquons  aussi  que  le  pôumpn  reçoit  ses  nër& 
des  deux  sysièines  nerveux  généraux  réunis ,.  et  se 
trouve ,  d  après  cette  considération  comme  diaprés 
piii&ieurs  autres ,  placé  sur  les  confins  des  deux  vies  ^ 
de  manière  qu ^appartenant  uniquement  à  la  seconde 
-par:  le  but  de  ses  f^énomèues,  il.paroit  appartenir 
en  partie  à  la  première  par  sa  disposition  anatomîque. 

Pour  terminer  ce  qui  regarde  les  ccmdutts  aériens , 
il  nous  reste  à  parler  des  glandes  broncIUques.  ' 

Ces  glandesne  se  rencontrent  point  sur  la  trachée^ 
artère.  On  trouve  les  premières  auprès  de  la  division 
.4^  l^oncbes.  Disséminées  irrégulièrement  sur  ces 
•jéQoduits  elles  sont  en  plus  ou  moins  grand  notiibre 
dans  rintérieuF  des  poumons 9  suivant  les  individus. 
Ijcur  volume  varie  beaucoup  et  semUeproportiooné 
au  volume  des  bronches  elWmêiaes.  Car  les  plus 
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considérables  envirounent  ces  couduits  à  leur  ori-: 

gioe  et  on  les  trouve  aucpessivement  plus  petites  à 

mesure  ^^\p^  exs^z^qe  Torgaue  p^almon^aire  plus^ 

profQQitJémeiit.  JLejar  forme  n'a  rièQ  de  cou^t,a^t; 

arrondies  9  ovales  »  lo^ulepse^y  e].les.  ^ut  telLeipem^ 

irrëguJières  j^u'pa.ne  saufoit  les  ica^parer,  I^eur 

couleur  parolt  tOMJpi^^s  noire  chez  Fadulte,  quol-f 

qu'elle  ne  soit  poqr  ro^dioaiie  que  d'un  bljeu  très^ 

foncé  ou  d'i^i^  br^Q  Qb^cw.  sçç^^i^bljç  .^  celui  qui  m 

remarque  sur  la^  c^Q^*oif]f^..C'ef^  ^  cette  CQu)efir  de$ 

glandes  bronpbi,^ife$*qif'tl  fs^ut  r^ppppter  les  taches 

noir4tres  observçi^^  ;$uf  1^  sijif^^  exlérieuie  des 

poumons.  Cett^  iCPI^eur  à^§nd  du  fluide  que  oon-** 

tiennent  ces  gl^desv  Vfi^^  ^e  pfipoU  pas  absolument 

esseptielle  à  leur  l;issu.^*ca^  on^pe  la  trouve  (poîi^t4an$ 

les  glandes  brppplûqaes  de  Kç^l^^f  vlf^^M^Ues.^roUr 

geâtres  ou  blpipc^^es^  re^q^  ^leiit  pariai);emept  aux 

âutre$  lympfi^tiques.  Aussi  cb^s^rppfai^t  les  poumons 

u'ofjfrent  jain^Sià  rextëriem:^  les  taphes  dont  nous 

veooDsde  parlc;rj.  preuve-évîîienle  qwç  ces  taches 

sept  uniquement  dues  à  des:  g}ap<}es.  bronchiques 

superficielles.    .;  :  :^  .v  : 

Les  glandes bfpnchiq^^s  9^\^^  gppléral  très-peu  de 
consistance*  Elles  :s'éçrasen|;  pqr  la.  x|\oindre  pression 
et  teignent  fortement  de  lenr  coulai?  l'endl^pit  où 
elles  se  trouvent  alors.  Cette  mblless.e  s'accorde  Kvec 
ce  que  l'on  dit  c|^  leur  tissu  ^qu'oa  regarde  comme 
purement  celluloire.  Il  sembl.^  qi^e,  qe  tissu  soit  gorgé 
et  surel^arg^  du  flui^  bru^4^r^  PB^l^uâtre  qu'elles 
renferinent  et  que  ce  spit  là  1^  isgi^Q .  paiise  de  son 
peu  de  résistance.  jCftr  chez  T^ej^'^^  pu.  ces  ^i^les 
©e  cQiilienojeet  |)oin|  un  fluidQjs«i«i^bliabI§ ,  elle^  sont 
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beaucoup  plus  fermes  et  plus  âolîdes.  Cependant  îl 
n'est  point  rare  de  trouver  chez  Tâdulle  plusieurs 
glandes  bronchiques  très-consistantes  quoique  égale- 
ment colorées.  On  les  a  vu  pleines  de  petites  concré- 
tions calculeuscs  »  ossiformes ,  cartilagineuses ,  etc. 
*  On  ne  doute  point  aujourd'hui  que  les  glandes 
bronchiques  n*appartiennent  au  système  absorbant. 
Haller  les  à  vu  manifestement  se  continuer  avec  des 
vaisseaux  lymphatiques  abcmtiséant  ad  canal  thora- 
chique  commun.  Plusieurs  cependant  ont  voulu  les 
ranger  parmi  les  organes  sécréteurs  qt  les  ont  regar- 
dées comme  le^  sources  du  fluide  noirâlre  qur  se 
trouve  quelquefois  mêlé  par  stries  dans  les  iluides 
rejetés  par  expectoration  le  matm.  Aucune  preuve 
positivé  n'appuie  cette  opinion,  puisque  personne 
n'a  pu  découvrir  de  conduit»  excréteurs  qui  ^  des 
glandes  bronchiques  allassent  se  rendre  dans  les  voies 
respiratoires.  On  s'est  donc  uniqdéMettt  fondé  t**.  sur 
l'analogie  apparente  des  fluides Vi^«  sur  ce  que  ces 
glaudes^avoisinent  toujours  les  bronches  ;  3^.  sur  ce 
qu'on  ne  oonnoît  point  d'autre  source  présumable  du 
fluide  expectoré.  Ces  raisons  sont  insuffisantes  sans 
doute ,  quoiqu'elles  aient  paru  assez  fortes  à  Haller 
pour  lui  faire  admettre,  contre  l'inspection  anato- 
nriquë  ,des  voies  de  communication  «ntre  les  glandes 
et  leâ  bronches. 

La  nouvelle  doctrine  chimique  a  donné  lieu  &  une 
autre  opinion  sur  l'usage  des  glandes  bronchiques. 
On  sait  que  le  cit.  Fourcroy  les  regarde  comme  les 
réservoirs  du  carbone  dont  le  tàng  se  décharge  dans 
la  respiration.  Mais  aucun  fait  anatomique  ne  favo- 
rise cette  explication  d'autant;  moins  certaine   qiie 
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la  théorie  chimique  de  la  respiralion  est  encore  elle- 
même  un  sujet  de  controverse.  On  suppose  d'ailleurs 
ici  ce  qu'il  faudroit  prouver ,  puisqu'on  est  forcé 
d'admettre ,  oomme  les  anciens  ,  des  voies  directes 
de  communication  entre  les  glandes  bronchiques  et 
les  conduits  aériens  pour  que  le  carbone  accumulé 
puisse  s'évacuer.  Enfin  le  carbone  continuellement 
accumulé  devroit  aussi  être  habituellement  rejeté 
par  Texpectoration  à  des  époques  fixes  et  pério- 
diques ,  et  cependant  l'apparition  de  stries  moirâtres 
dans  les  crachats  n'est  assurément  point  un  phéno- 
mène ordinaire  et  constant.  .  .  < .  - 
Convenons  donc  que  nous  ignorons  absolument 
et  la  nature  9  et  la  source,  et  le  mode  de  production, 
et  les  usages  du  fluide  auquel  les  glandes  bronchiques 
doivent  leur  couleur. 

30.  Du  Système  vasculaire  des  Poumons* 

Le  système,  vasculaire  des  poumons  se  divise  en 
trois  parties  distinctes  par  leur  nature^  par  leurs  prc* 
priétés  et  par  le  but  immédiat  de  leurs  phénomènes. 
La  première  est  le  système  de  l'artère  pulmonaire  ou 
la  fin  du  système  général  à  sang  noir  ;  la  secoii^le , 
celui  des  veines  pulmonaires  ou  le  commencement 
du  système  général  à  sang  ronge  ;  la  troisième  est  le 
système  capillaire  intermédiaire  aux  deux  précédens. 
Dans  le  premier,  le  sang  est  porté  aux  pouqo^.s 
pour  y  être  soumis  à  Tinlluence  de  l'air;  dans.]e-$e* 
coud  il  revient  au  coeur  après  avoir  sùbl  c^tte 
influence;  diius  b  dernier  le.  changement  du  sang 
est  opéré.  Dans  Tartère  pulmonaire  le  sang  est  poussé 
imnaédiatemeut  par  le  coeur  j.  dans  Je  système  capii- 
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laire  il  n'obéit  qu'à  la  conlractilité  organique  însèn^ 
>8ibleiâe&  yaisSétfaxàussi-bien  què^laus  les  veines  pul- 
monaires.     • .       : 

C'est  par   ratière  puliiiot>diit*é  que*  ks  poumons 
reçoivent  le  sang  à  rénauvelét'  ,*  comme  c'est  par  la 
trachëe^artère  qu'ils  Reçoivent  Tàîr ,  moyen  de  re- 
nouvellement du  sang.  Le  premier  cônfliiit  ouvert  au* 
dehors  supérieurement ,  leur  vient  de  haut  ènbàs  ;  le 
s^coqd ,  né  du  colBtir  yléur  vient  de  bas  en  haut.  L'un 
et  l'autre  i  simples  à  leur  origine ,  sfe  divisent  en  deux 
troncs  avant  de  pétiëtrèr  dans  tes  pofuinons  ;  l'endroit 
où  cette  division  a  lieu  est  le  mêtùe  pour  l'un  et  pont 
rautfe,  en  sbHë  que  les  brofaches  eii  baùt,  et  les 
«deux  troncs  de  l'âH^è  pulîùoiiàii^è  éfi  bas,rappro- 
<âiés  et  voisinai,  cîrcbn^éi^Iveiït'^ntrè  eux  un  espace 
qui  ofFriroit  un  véritable  losange  si  l'angle  dé  divi- 
sion de  l'artère. puliaonaire  étoit  le  même  que  celui 
des  bronches.  Mais  les  deux  divisions  pulmonaires 
-s'écai^tent  tellêihent  rune  de  l'autre  afà  moment  où 
lelles  naissent  du  ti-oric  commun ,  qù'éllèé  ne  foraient 
•point  d^anglé  sensible,  et  qùè  leur  réunion  à  ce  tronc 
-représente  une  espèce  ^e  T. 

Gerte  dîvîsiorf  se  fatit  ait  côté  gauche  de  l'aorte- 
Xé  tronc  pttlmonaii'e  droit  s'engage  aussitôt  derrière 
4^aortèët  la  veine  cave  èûpérieUre  et  se  dirige  trans- 
versalement vers  le  poumon  dfoît  auqifèl  il  parvient 
•a;îyrës'ttn  trajet  plus  lôn'g  que  cëhiï  dit  tronc  pulmo- 
naire gatrché  qui  sliriïà  même  direction  de  son  côlë. 
L'excédent  de  foàgtieùr  du  droit  sur  lé  gauche  ei^t 
exactement  mesuré  par  le  volume  dé  1  aorte  qui 
récoufvre  îmmédràtetnent  le  premier.  Tous  deux 
placés  au-devant  des  broncbes  croisent  d'abord   un. 


peu  de  bas  en  haut  la  direction  de  celles-ci  ;  mais 
aussitôt  ils  se  subdivisent  comme  les  bronches  elles- 
mêinéè  et  lèis  suivent  dans  tout  leur  trajet  ,*  Tartère 
étant  presque  toujours  placée  au-dessus  delà  bronche 
et  se  subdivisant  exactement  aux  mêmes  endroits 
qu'elle.  Il  y  a  donc  d'abord  trois  subdivisions  poui' 
le  tronc  pulmonaire  droit ,  deux  seulement  pour  lé 
gauche ,  en  raison  du  nombre  difféi'ént  des  lobes. 
Les  rameaux  et  rantusculés  de  l'artère  pulmonairel 
se  multiplient  ensuite  comme  ceux  des  conduits 
aériens  ;  il  n'est  aucun  lobule  du  poumon  qui  n'en' 
reçoive  et  on  ne  peut  les  suivre  jusqu^à  leur  derniei* 
terme.  Réunis  aux  rànieaux  bronchiques  par  le  tissu 
cellulaire  général  de  l'organe,  ils  peuvent  être  isolée 
d'eux  avec  facilité  dans  tous  les  endroits  6û  on  les 
aperçoit  «ncore,  en  sorte  que  l'on  voit  toujours  le 
sang  tout  à  fait  séparé  de  l'air  et  que  nos  yeux  ner 
peuvent  découvrir  le  moyen  par  lequel  le  premier  de' 
ces  fluides  reçoit  l'influence  de  l'autre.  H  paroît  cer- 
tain  que  cet  important  phénomène  ne  s'opère  point 
dans  les  vaisseaux  sensibles  à  ïœiV  et  que  ie  système 
capillaire  est  le  seul  endroit  où  il  se  passe.  Nous 
reviendrons  bientôt  là  -  dessus.  Abandonnons  pour 
le  moment  les  rame^^ux  de  l'artère  pulmonaire  dans 
l'endroit  où,  devenus  capillaires  ils  se  dérobent  à  nos 
regards,  et  arrêtons-nous  sur  l'organisation  intima 
de  ce  premier  ordre  de  vaisseaux  sanguins. 

Il  est  évident  que  l'artère  pulmonaire  appartient 
sous  les  rapports  les  plus  essentiels  au  système  vei- 
neux 9  ou,  selon l'expreàsion  plus  générale  et  moins 
équivoque  employée  par  Bichat ,  tiu  système  vascu- 
laire  à  sang  noir  j  qu'il  y  a  continuité  et  similitude 
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enlrc  la  membrane  Interne  de  cette  artère  et  la  ineiii'* 
brane  interne  des  yelnes.  Cette  similitude  est  prouvée 
par  les  faits  les  plus  positifs,  et  spécialement  par  le 
défaut  constant  d'ossifications  accidentelles  dans  Tar^ 
tère  pulmonaire  (i)  aussi-bien  que  dans  les  veines 
de  tous  les  organes.  On  objecteroit  en  vain  que  la 
membrane  interne  de  Tait.ère  pulmonaire  a  plus 
d'épaisseur  que  celle  des  veines ,  car  une  différence 
d'épaisseur  n'est  pas  une  différence  de  nature. 

Mais ,  commcleremarque  Bicbat  lui-même  p  cette 
analogie  d'organisation  ne  s'applique  point  aux  tissus 
surajoutés  en  dehors  à  la  memb^^ane  interne  des  vais^ 
seaux.  Ceux-ci  peuvent  varier  -suivant  la  force  de 
résistance  que  telles  ou  telles  parties  d'un  même 
système  vasculaire  doivent  avoir*  Or  l'artère  pul- 
monaire qui  sort  immédiatement  du  cœur  et  qui 
reçoit  l'impulsion  forte  communiquée  au  sang  par 
cet  organe  9  dev oit  résister  plus  que  les  autres  parties 
du  système  veineux  qui  ne  reçoivent  point  une  im- 
pulsion semblable.  At^ssi  trouve-t-on  l'artère  pul- 
monaire organisée  à  l'extérieur  comme  l'aorte  et 
pourvued'uué  membrane  fibreuse  semblable,  seule* 
ment  beaucoup  moins  épaisse.  C'est  à  ce  défaut 
d'épaisseur  qu'il  faut  rapporter  le  peu  de  consistance 
de  l'artère  pulmonaire  toujours  af&issée  sur  elle^ 
même  quand  elle  est  vide,  tandis  que  l'aorte  demeure 
encore  ouverte  et  dilatée  dans  la  même  circonsiance* 
Remarquez  au  reste  que  cette  différence  d'épaisseur 
des  deux  artères  dont  nous  paiions ,  est  en  rapport 
exact  avec  une  dififérence  semblable  dans  les  veatri- 
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tealés  d'où  l'une  et  l'aatre  naissénret  parCôtiSéquent' 
atec  la  force  diverse  de  •  rimpulsio&  qiie  Tttnë  et' 
l'autre  doivent  supporter*^  •  Car  le  ventricttlè  pulrao*' 
naire  a  des  parois  beaucoup  plus  minces  que  le  'ien-  ' 
tricule  aortîque ,  et  jouit  d'un  mouvement  d-àittant* 
mobs  fort  qu'il  doit  pousser  le  sang  à  une  moindre  ' 
distance^  .,   ' 

.  Ainsi  l'artère  pulmonaire  lient  le  milieu  j  potir  l*or» 
ganîsation  comme  pour  les  fonctions,  entre  le  Système 
artériel  et  le  système  veineux^  et  c'est  là  ce  que  lesf 
anciens  avoient  exprimé  en  la  nommant  vena  arte^ 
nosa^  Elle  se  rapproche  du  premier  par  la  manière 
dont  elle  reçoit  le  sang,  par  la  nature  et  la  densaé 
de  sOn  tissu  extérieur j  elle  appartient  au  second  par. 
sa  membrane  interne  et  par  k  nature  du  sang  auquel 
elle  donne  passage* 

Il  est  donc  inutile  de  s'étendre  davantage  sur  l'br- 
ganisation  intime  de  l'artère  pulmonaire.  On  s'eù 
formera  une  idée  très-juste  en  réunissant  les  belles 
notions  données  par  Bichat  sur  les  systèmes  artériel 
'et  veineux^  et  en  les  modifiant  comme  il  l'a^^fsiit 
lui-même  à  l'égard  du  ^stèmè  vasculaire  des  ^où<« 
inons(T).    . 

I^es  veines  pulmoncdres  nées  du  système  capîl-* 
iaire  de  ces  organes  suivent  une  direction  analogue 
à  celle  des  divisions  artérielles.  Voisines  dès  leûi? 
origine  des  ramuscules  aériens,  elles  n'abandonnent 
jaimais  ces  conduits  daiisieur  trajet 4  ËHes  se  réo.-' 
nissent  sucGessivenient*én  rameaux  plus  volumineuig 
que  l'on  trouve  toujours  appliquéi^  sur  des  rameaux 
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bronchiques  d'un  volume  proportionne.  Ordinaire* 
ment  la  yeine  est  inférieure  à  la  bronche  »  tandts^ 
que  Tartère  lui  est  supérieure  ;  c'est  du  moins  ce  que 
Ton  trouve  tant  que  Tœil  peut  suivre  ces  vai^Mttinx. 
Enfin  les  veines  se  réduisent  à  quatre  troncs  con»- 
déraUes  »  deux  pour  chaque  poumon*  C'est  dans  i3t\ 
état  qu'elles  quittent  ces  organes  pour,  pénétrer  le 
péricarde  et  s'ouvrir  dans  l'oreillette  gauche.  Quel- 
quefois cependant  on  voit  deux  branches  sortir  isolé- 
ment du  poumon  pour  constituer  une  seule  veine, 
mais  elles  se  réunissent  aussitôt  après. 

La  veine  pulmonaire  droite  supérieure  sort  du 
poumon  au-dessous  de  la  bronche  et  se  dirige  un 
peu  obliquement  en  bas .  pour  s'ouvrir  à  la  partie 
supérieure  droite  de  l'oreillette.  La  veine  droite  in« 
férieure  appartient  spécialement  au  lobe  inférieur 
du  poum<H].  Elle  remonte  très  -  obliquement  vers 
l'oreillette  et  s'ouvre  à  sa  partie  droite  inférieure. 

Il  en  est  à  peu  près  de  même  des  veines  pulmo* 
naires  gauches.  La  supérieure  descend  vers  l'oreil- 
lette ;  l'inférieure  remonte  pour  s'y  ouvrir.  Gepen* 
d^nt  elles  sont  pour  l'ordinaire  un  peu  plus  rap- 
prochées l'une  de  l'autre  que  les  droites. 

L'organisation  des  veines  pulmonaires  nous  offre 
des  considérations  analogues  à  celles  que  nous  avon» 
faites  sur  les  artères.  Ces  veines  appartiennent  essen- 
tiellement au  ^stème  vasculaire  à  sang  rouge  dont 
elles  sont  le  commencement.  Leur  membrane  interne 
est  continue  et  semblable  à  celle  qui  revêt  et  les  cavités 
gauches  du  cœur  et  l'intérieur  des  arlères  nées  de* 
l'aorte.  Mais  par  leur  tissu  extérieur  les  veines  pul- 
monaires ressemblent  parfiadtement  aux  veines  gêné- 
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rsJes  dont  la  fonction  est  de  rapporter  le  sang  noir 
aux  cavités  droites  du  cœur.  Cest  la  méihe  ténuité, 
la  même  mollesse  »  la  même  flaccidité  ;  en  un  mot , 
on  aurtf  une  idée  très-exacte  de  cette  organisation  en 
réunissant  ce  que  TAnatomie  générale  nous  apprend 
sur  la  membrane  commune  du  système  à  sang  rouge 
à  ce  que  le  même  ouvrage  nous  enseigne  sm*  la  struc* 
ture  extérieure  des  vaisseaux  du  système  à  sang  noir. 
Remarquons  seulement  ici  entre  Torgànisation  et  les 
phénomènes  un  rapport  semblable  à  celui  que  nous 
avons  observé  en  parlant  de  Tartère  pulmonaire.  La 
solidité  de  celle-ci  étoit  nécessaire  à  cause  de  Tim- 
pulsion  qu^elle  reçoit  de  la  part  du  cœur  ;  elle  éto% 
inutile  dans  les  veines  pulmiônâires  où  le  trajet  du 
sang  rouge  n*est  point  déterminé  par  une  impul- 
rion  semblable  ;  elle  se  retrouvera  dans  les  ar- 
tères aortiques  où  cette  impulsion  se  manifestera  de 

nouveau. 

;       - 

Système  capillaire  pulmonaire. 

Les  capillaires  du  poumon  forment  un  système 
particulier  interpose  entre  les  ramifications  artérielles 
et  lés  veineuses  »  terminant  les  unes  et  donnant  nais- 
sance aux  autres.  Un  caractère  frappant  distingue  ce. 
système  9  c*est  que  là  où  il  commence ,  Fimpulsion 
du  cœiir  a  cessé,  et  le  mouvement' tonique cfes  vais-' 
seaux  eux-mémës  détermine  seul  le  trajet  du  sang« 
Répandus  en  nombre  infini  dans  toutes  les  parties  dé 
Foi'gane  pulmonaire ,  ces  vaisseaux  forment  par  leur 
ensemble  une  portion  considérable  du  tissu  propre 
de  cet  organe  et  ne  donnent  passage  qu'au  mag 
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différence  remarquable  d'avec  le  système  capUlairt 
général  qui  admet  tant  de  fluides  divers. 

Ce  sont  les  capillaires  du  poumon  qui  se  trouvent 
dans  le  rapport  le  plus  immédiat  avec  les  conduits 
aériens.  Eux  seuls  peuvent  se  rao^ifîer  librement  sur 
les  parois  de  ces  conduits  devenus  seulement  alors 
tpujt-à-fait  membraneux  et  dépourvus  de  cartilages. 
C'est  donc  dans  le  système  capillaire  que  le  sang  se 
trouve  le  plus  voisin  de  l'air  ;  c'est  là  aussi  qu'il  en 
reçoit  Tinfluence  et  qu'il  passe  de  l'état  noir  à  l'état 
rouge«  Il  ne  paroît  pas  que.  la  coloration  commence 
plutôt  9  à  en  juger  au  moins  par  l'isolement  où  se 
trouvent  les  artères  et  veinçs  pulmonaires  d'avec 
les  rameaux  bronchiques  tant  que  l'œil  peut  le& 

observer. 

On  tire  une  autre  preuve  en  faveur  du  rapport 
prochain  qui  lie  le  système  capillaire  aux  conduits 
aérrens',-de  la  facilité  avec  laquelle  on  fait  passer 
dans  ces  derniers  divers  fluides  injectés  par  l'artère 
pulmonaire.  Haller  cite  un  grand  nombre  d'expé-- 
riences  semblables  dont  plusieurs  lui  appartiennent* 
Ce  fait  mérite  d'être  conservé,  quoiqu'on  ne  doive 
pas  en  conclure  une  communication  libre  dans  l'état 
naturel  entre  les  deux  ordres  de  vaisseaux  dont  il 
s'^agit.  On  sait  effectivement  avec  quelle  facilité  les 
injections  pénètrent  des  conduits  que  le  sang  ne 
çénetrpit  poîiit  pendant  la  vie  et  qui  ne  deyiennept 
perméables  que  par  la  perle  de  leurs  propriétés 

YÎtales.  .   ^ 

\  "  Tout  nous  porte  donc  à  regarder  le  système  capil». 
laire  pulmonaire  comme  l'endroit  où  s'opère  exclu- 
divéùient  ce  grand  phénomène  de  la  coloration  du. 
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aàtig,  phénomène  pour  lequel  s'exerce  la  respiralion 
dont  il  est  le  but  et  Tunique  fin. 

Je  m'arrête  à  celte  conclusion ,  et  je  n'entre  ici' 
dans  aucune  antre  considération  sur  les  capillaires  du 
poumon.  Leur  examen  anatotnique  ne  sauroit  être' 
poussé  plus  loîn'^u  leur  extrême  ténuité  ;  et  quani 
aux  belles  vues  physiologiques  qu'ils  présentent ,  oni 
les  ti'outera  déreloppées  de  la  manière  la  plus  inté- 
ressante et  ïa  plus  curieuse^  soit  dans  VAnatoTnie 
générale ,  soit  dans  là  seconde  partie  des  Recherches 

physiologiques  sur  la  vie  et  la  mort. 

^  x^  '  •     '  •  .      » 

^^.' Tissu  propre  des  Poumons J^ 

•    •      •    j" 

.  r  •    • 
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Le  poumon  ,  au  premier  aspect ,  nous  oïTre  une 
substance  molle  *^  spongieuse  V  peu  résistante  à  la 
pression ,  peu  susceptil^ïe  de  s'è'rétàhlii*  éQsmtë  dans 
sop  état  primitif.  Côrisidéréeplus  attentivement,  cette 
substance^,  nous  bârôît  divisée  en  plusieurs,  lobules 
distincts  même  à  rextérieur ,  et  séparés  lés  uns  des 
autres  par  dé  petites  ramures  blancliâtres  que  quel- 
iques-uusont  confondues  avec  les  vaisseaux  lympha- 
tiques réellement  distribués  au  poumon^commè  noiii. 
le  verrons  en  traitant  de  l'appareil  absorbant. 

Ces  lobules  deviennent  plus  sensibles  Torsqu'ba 
déchire  le  poumon ,  surtout  après  l'avoir  soumis  à 
ÎTébullition.  Ils  sont  fort  variables  pour  \é  volume  et 
surtout  pour  la  forme ,  sur^laquell'e  il  est  impossible 
de  rien  déterminer.  On  voit  seulement  qu'ils  pré- 
sentent plusieurs  facettes  séparées  par  des  angles 
saiUans ,  qu'ils  se  séparent  avec  facilité  et  qu'un  tisstt 
ttilulauce  lâche,  filamenteux ^fisrt  extensible^  jamais» 
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graisseux ,  les  réunit.  Ces  lobules  se  sepment  encscnc 
en  lobules  plus  petits»  surtout  lorsqu^on  les  a  £steu^ 
dus  au  moyeu  de  Fair  poussé  dans  les  broncbeSt  et  on 
Qe  Toit  m  le  terme  de  leur  division  ,  ni  la  nature 
intime  des  parties  qui  les  composent.  Depuis  Mal- 
pghi,  les  auteurs  se  sont  assez  généralement  accordés 
à  regarder  ces  derniers  lobules  comme  yésiculaires 
et  formés  par  Textrémité  des  bronches.  Willis  a  &it 
graver  dans  ses  planches  anatomiqnes  la  dispoâtioii 
de  ces  yésicules  qu^il  suppose  arrangées  en  forme  de 
grappes  dont  les  rameaux  bronchiques  sont  les  pédi- 
cules communs.  Reil  a  prétendu  compter  ces  vési- 
cules; Haies  9  Lieberkuhn  ont  voulu  déterminer 
rétendue  de  la  surface  qu^elles  réprésentent,  etc.,  etc. 
Ces  travaux  sont  plutôt  ^  comme  robserveHaller,  le 
fruit  de  Timagination  que  d'une  observation  sûre  e| 
exacte  qui  paroit  impossible  ici. 

Si  rpn  s'en  tient  à  ce  que  Tanatomie  nous  montre^ 
on  sera  porté  assez  naturellement  à  voir  dans  le$ 
lobules  la  réunion  des  extrémités  bronchiques ,  di| 
système  capillaire  pulmonaire ,  du  système  capillaire 
des  vaisseaux  bronchiques^  des  ramuscules  nerveux^ 
rapprochés  et  agglomérés  au  moyen  du  tissu  cellu- 
laire commun  qui  occupe  une  place  considérable 
dans  la  structure  das  poumons.  Ces  organes  seront 
donc  presque  entièrement  vasculmres;  ce  qui  se 
rapporte  assez  bien  à  tout  ce  que  nous  savons  de  leujp 
organisation  et  de  leurs  phénomènes* 
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Considérations  générales. 

J^'appareil  circulatoire  se  compose  de  deux  parties 
essentiellement  distinctes  :  Tune  destinée  à  porter 
d'un  c^3trê  commun  aux  organes  le  sang  préparé 
par  la  respiration;  Tautre  destinée  à  rapporter  de 
tous  les  organes  à  un  centre  commun  le  sang  que  la 
re^Nration  doit  préparer.  C'est  à  cette  différence  de 
nature  du  sang  que  le  physiologiste  s'arrête  principa- 
lisent  y  et  il  l'exprime  en  donnant  aux  deux  partiea 
de  l'appareil  dont  je  parle  les  noms  distinctifs  de 
système  "vasculaire  à  sang  rouge  et  systèfne  dos^ 
cuUdreà  sang  noir. 

Ces  deux  systèmes  présentent  dans  leur  organisa- 
Itoa  des  différences  égalemeut  sensibles.  C'est  sur 
ces  différences  que  l'a&atomiste  fixe  sa  principale 
attention  ^  et  il  les  exprime  en  nommant  artériel  le 
système  à  sang  rouge  »  Deineux  le  système  à  san^ 
noir. 
'  Oiaque  qrstême  se  compose  d*une  suite  de  vais- 
seaux inmvèrsellèment  répandus  dans  l'économie  ^ 
succesâvement  ramifiés  danschaqtte  organe  et  aug^ 
nentaat  tou^>urs  ea  nombre  à.  mesujDe  qu'ils^  dimî^ 


nuent  de  Yolume.  C'est  là  la  grande  et  essentielle  dît» 
férence  qui  distingue  ^  au  premier  aperçu ,  Tappareil 
circulatoire  des  appareils  organiques  que  nous  avona 
examinés  jusqu^ici.  Le  digestif,  le  respiratoire  sont 
renfermés  dans  des  cavités  propres  et  ne  s'étqpdeni; 
poin^auf dîelii  ;  celui  delacirculationn\i  auéane4iutre 
limite  que  celle  du  corps  lui-même  :  les  organes  de& 
deux  yies  reçoivent  également  ses  expansions  nom- 
breuses ,  parce  qu'aucun  ne  peut  exercer  ses  fônc* 
tions  sans  Tûitluence  immédiate  du  sang.. 

Mais  c'est  dans  l'intérieur  de  la  cavité  thorachîque 

qi;e  ce  fluijdç  ^  éjaboré  par  ïa  respiration ,  reçoit  Tii»- 

pulsiôu primitive  qui  doit  le  porter  dans  tous  les  or- 

ganes  i  c  e$t  1^  que ,  reyenu  de  ces  orgaî)e6 ,  a  reçoit 

Hmmiisiôn  qui  .doit  le  porter  aux  po^ippi^^  pour  y 

subir  une  élaboration  nouvelle..  Le  cœur ,  ^sent  né- 

cessante  de  cçs  ,Qe.ux  impulsions,  se  trouva  .là  an 

^centre  des,  de^x  systèmes  ou  plutôt,  à  I4.  fia  xja 

yeineux^^^^a^.çonQ^^^^  de  1  artériel.  iSesca- 

•yîles  drojlés  reçoiveut  le  sang  que  les  ;  veinq^.  çavëS^ 

^ùi  rappqrtent^  et  le  |;j:^asTOettent ,  par  l'artère  pul- 

ipàonsure,  aux  organes  respiratoires;  ses  cavités  gaur 

.  ches  reçoivent  l^sang  ainsi  préparé  que,,  leur  j:ap- 

porlént  les  veines  pulmonaires  et  le  transmettent^par 

X  aorte  et  par  ^es.diy?sîpix&  à  tous  les  organes. , 

Ces  deux  moitiés  du.  cçeur  quoique ,  réunies  de 
manière  à  constituer  un  seul  organe ,  n'pnt  cepea- 
'dant  aucune  communication  entre  elles ,  son  parfai- 
tement distinctes^  e^,$prt.e  que,.^.com5ae,,^'ob§(^rve 
Blcbat,  eU^BS  pourvoient  SejiçoiJYer  tou|;,^Jf;^it.,$ép^- 
rées  sàiis  qu'U  fj^l  j^SjiMtât  wcuxi,^^^ 
eirculalioxi*  ..  a  s,,.:     r 
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,  Oh  est  même  obligé  en  physiologie  de  considé- 
rer .toujours  isolément  les  mouvemens  de  ces  deux 
moitiés  pour  se  rendre  compte  de  Tordresuccessif  des 
phéiioiaènes  circulatoires  ,et  de  yoîi;  réellement  deux 
.coeurs  là  où  Tanatoinie  semUe  n^en  montrer  qu'un. 

£n  isolant  ainsi  les  deux  portions  du  cœur  et  en 
.considérant  dans  leur . ensemble  les  deux  grandes 
moitiés  de  Tappareil  drculatoire  ^  on  voit.le  système   < 
à  sang  noir  commencer  dans  tous  les  organes  par  des 
capillaires  multipliés ,  se  continuer  par  les  veines 
progressivement  diminuées  de  nombre  et  accrues  de 
volume,  se  terminer  dans  le  poumon  par  les  ramifi- 
cations capillaires  de  Tartère  pulmonaire^  La  portion 
droite  du  cœur  interposée  entre  les  veines  et  eette 
^artère ,  ne  paroit  alors  qu'un  agent  auxiliaire  d'im- 
pulsion destiné  à  favoriser  Iç  trsqet  du  sang  jusqu'aux: 
.  poumcms.  De  même  on  voit  le  système  à  sang  rouge 
'  eommencer  dans  le  poumon  par  des  rameaux  capil- 
laires 9  se  coptin^uer  par  les  veines  pulmonaires  »  par 
Faorte  et  par  ses  divisions  jusqu'aux  capillaires  dç 
tous  les  organes»  et  l'on  se  représentée  partie  gauche 
du  cœur  comme  un  organe  musculeux  interposé 
entre  les  veines  pulmonaires  et  l'aorte  pour  hâter  le 
cours  du  sang  dans  <^tte   suite  de  vais^seaux  cqa- 
tinus. 

Mais  ces  dertiièçes^eonsidérations*»  utiles  dans  l'ar  \ 

ziaiojxiie  générale  qui  ne .  voit  les  organes  que  d'une 
manière  abstii'^cdvey  ne  pourr oient  servir  de  base  à 
une  description  oit  il  ^^^  uniquement  de  se  former 
une  image  exacte  des  objets  tels  qu'ils  se  présentent 
à  notre  vue.  Sam  doute  on  n'atteindroit  pas  ce  but  s^ 
l'oA  3e  boriioit  à  décrire  les  cavités  gauches  en  cqm- 
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mençaut  le  système  artéiiel  »  pour  rejeter  à  la  fin 
du  système  vineux  Texamen  des  cavités  droites. 

La  même  raison  s^oppose  à  ce  que  Ton  suive  tou- 
jours ici  Tordre  de  la  circulation.  On  le  peut  fadle- 
ment  lorsquMl  s'agit  du  cœur  et  du  système  artériel  ; 
mais  y  pour  s'y  conformer  à  Tégard  du  système  va- 
neux  9  il  faudroit  commencer  par  les  rameaux  capil- 
laires et  finir  par  les  veines  caves  »  -ce  qui  jetteroit  une 
extrême  confusion  dans  les  détails  4ie6cripti&. 

Nous  décrirons  donc  d'abord  le  cœur  tout  entier , 
en  le  considérant  comme  l'organe  central  des  deux 
systèmes  drculatoires;  mais  après  avoir  examiné  sa 
forme ,  sa  sîtuali<Mi ,  sa  disposition  extérieure  ^  nous 
considérerons  isolément  ses  deux  moitiés ,  ce  qui  est 
le  seul  moyen  de  s'en  former  une  idée  exacte  sous  le 
«"appoH  de  ses  fonctionst 

Après  le  cœur  nous  décrirons  le  système  artériel, 
puisle  système  veineux  que  nous  envisagerons  comme 
î'arlériel  en  commençant  par  les  troncs  etenfims- 
sant  par  les  rameaux. 

L'Anatomie  générale  contenant  dans  le  plus  grand 
détairtout  ce  qui  regarde  les  généralités  de  ces  deux 
genres  de  vaisseaux  »  nous  croyons  inutile  de  les  ré- 
péter ici.  Ce  ne  sont  point  ces  détails  que  l'âève 
cherche  à  vérifier  sur  le  cadavre  ;  il  ne  peut  même  les 
comprendre  que  quand  il  a  bien  saisi  la  descnpûoiii 
des  vaisseaux  en  particulier.  Ge  qui  est  essentiel  »  c'est 
de  fixer  son  attention  sur  l'ensemble  du  système  vas»- 
culaire  de  <î;baqne  région  à  mesure  quV)n  avance-^ 
pour  rendre  ]^us  {actle  l'image  qu'on  doit  se  fbmaer 
dans  la  suite  du  système  vasculaire  pris  en  entier». 
^~€es  résumés  abrégés  que  nous  présenterons    de: 
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temps  en  temps ,  ont  d'ailleurs  Tavantage  de  mettre 
dans  les  détails  descriptifs  une  vanété  propre  à  faire 
supporter  ce  qu^ils  ont  naturellement  d'aride  et  de 

fastidieux. 
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«Tai  déjà  remarqué ,  en  traitant  de  l'appareil  respî- 
ratoire  »  que ,  p^r  la  disposition  antérieure  des  deux 
plèvres ,  la  cavité  thorachique  se  trouvoit  divisée  en 
trois  régions  9  une  moyenne  et  deux  latérsdes.  Dans 
les  dernière^ ,  destinées  à  loger  les  poumons  »  tout 
est  fait  pour  la  mobilité;  dans  la  moyenne  tout  est 
fait  pour  la  solidité.  Car  elle  est  formée  en  arrière 
par  la  portion  la  moins  mobile  de  la  colonne  verté- 
brale 9  en  devant  par  le  stemun^ ,  susceptible  seule- 
ment d'iiin  mouvement  de  totalité  peu  étendu  ;  en 
bas  Je  diaphragme  ne  présente  en  cet  endroit  qu'une 
portion  tendineuse  incapable  de  se  mouvoir  par  elle^ 
même  9  et  d'ailleurs  toujouiis  fortement  tendue  entre 
iesTcrtebres  et  le  sternum. 

Cest  d^ns  cette  région  moyenne  que  se  trouve  le 
cœur  et  les  premiers  vaisiseaux  qui  en  partent  ou  qui 
y  aboutissent.  On  voit  donc  qu'il  est  soustrait  en 
grande  partie  aux  mouveméus  généraux  du  thorax 
et  ne  peut  en  éprouver  l'influence  que  d'une  manière 
médiate  et  indirecte. 

La  disposition  des  deux  plèvres  sercHt  bependanl 
insnjffîsante  pour  fixer  le  cœur  h  la  place  qu'il  occupe 
etprévenirjsesdéplaœmens.  Entre  elles  nous  trouvons 
fine  cavité  membraneuse  plu^  solide ,  contim^e.én  bas, 
avec  le  diaphragme  et  prolongée  en  haut  sur  I^ 
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vaisseaux  à  une  assez  grande  distance.  C'est  cette 
cavité  propre  au  cœur  et  nommée  par  cette  raisoa 
péricarde  dont  nous  devons  nous  occuper  d'abord.. 

ARTICLE    PREMIER. 

Du  Péricarde. 

Xe  péricarde  sîtjié  à  la  partie  moyenne  du  thorax  ^ 
occupe  à  peu  près  toute  la  hauteur  de  cette  cavité 
qu'il  concourt  à  diviser  en  deux  portions  inégales. 
Logé  entre  les  deux  plèvres  qu'il  éfcarte  l'une  de 
Tautre  et  qui  le  recouvrent  latéralement ,  il  répond 
en  devant  et  en  arrière  aux  endroits  où  ces  mem- 
branes se  rapprochent  pour  constituer  les  médias- 
tîns.  Ainsi,  il  répond  médîatement  en  arrière  à  la 
Tîolonne  vertébrale ,  ai  Tfaesophâge ,  à  Taorte  ;  sur  les 
cêtés  aux" poumons  qui  se  prolotîgent  plus  ou  moins 
sur  sst  partie  antérieure;  en  devant  au  sternum  et 
mix^  cales  gauc'fiés;en  bas  il  répose  sans  aucun  in- 
termèfle  sur  le  centreap6névrotîquè*dù  diaphragme. 
Lorsqu'on  enlève  le  sternum  et' les  cartilages  àt% 
cotes  et^qu'bn  observe  le  péricarde  tel  qull  se  pré- 
sente ,  il  paroît  pyramidal ,  ayant  sa  base  en  bas ,  ^son 
sommet  en  haut.'  Sa  forme  paroît  iâussi  symétrique , 
si  ce  n'est  qu'inféi?îeurement  îl  se  pif'olonge  un  peu 
plus  à  gauche  qu'à  droite.  IVfëis  cette  forme  appa- 
rente n'est  due  qu'à  la  disposition  des  plèvres  à 
l'égard  dti  péricarde.  Si  en  enlève  exactement  ce$ 
deux  membraùes  de  dessus  lui  par  la  dissection ,  ce 
qui  est  toujours  facile  ^  oh  roitqtie  la  graissé  accu- 
mulée dfens  leurs  écartemens ,  surtotït!entré  la  plèvre 
dFoité^Më>pa¥lâe  inférieure  correspondante  du  pétt* 
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earJe,  étoit  la  seule.cause  de  cette  espèce  d'illusion^ 
ï)ëpouillé  et  laissé  à  lui-même ,  le  péricarde  n'a  poin^ 
de  forme  régulière  çt  comparable;  par- tout  il  estexac* 
tement  moulé  sur  Je  cœur  et  les  gros  vaisseaux  dont 
il  forme  la  cavité  propre  ;  en  bas  seulement  il  paroit 
s'écarter  du  cœur  pour  se  continuer  da;asson  contour 
avec  le  centre  diaphragmatique. 

Deux  membranes  composent  le  péricarde^  et 
quoiqu'elles  se  trouvent  en  grande  partie  réunies 
et  identifiées ,  la  disposition  géqérale  de  l'une  et  de 
l'autre  est  tellement  différente ,  leur  nature ,  leurs 
propriétés,  leurs  usages  les  distinguent  d'une  manière! 
si  tranchée ,  qu'il  est  absolument  impossible  de  les 
décrire  ensemble  et  de  considérer  le  péricarde  comme 
un  seul  organe  lorsqu'on  entre  dans  les  détails  ana- - 
tomiques. 

De  ces  membranes ,  l'une  extérieure  est  fibreuse  ^ 
l'autre  intérieure  est  séreuse. 


§  Ici;.  Membrane  fibreuse. 


,  > 


.  Elle  nait  cir culairement  en  bas  de  la  partie  moyenne 
du  centre  aponévrotique  du  diaphragme  avec  lequel 
elle  est  parfaitement  identifiée ,  remonte  autour  du 
cœur  qu'elle  embrasse  jusqu'à  sa  base ,  se  continue 
quelque  temps  sur  l'origine  des  gros  vaisseaux  qu'elle 
cache  ^  mais  bientôt  se  divise  en  plusieurs  gaines  dis- 
tinctes pour  accompagner  ces  vaisseaux  jusqu'à  une. 
certaine  distance.  Ces  gaines  sont  plus  ou  moins pi:o-, 
longées  suivant  que  les  vaisseaux  parcourent. uu 
trajet  plus  ou  moins  long  avant  d'arriver  aux  or-. 
gfEines  auxquels  ils  appartiennent,  on  atantde  sortir, 
du  thorax.  Ainsi  la  gaîne  fibreuse  de  l'aorte  se  pro- 
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longe  indéfiDÎment  sur  cette  artère  ;  celle  du  tronc  ai*« 
tériel  pulmonaire  gauche  est  moins  étendue ,  ausd 
bien  que  celle  de  la  veine  cave  supérieure  ;  les  gaines 
des  veines  pulmonaires  sont  encore  plus  courtes ,  et 
enfin  la  veine  cave  inférieure  n*a  point  de  gdne  fi- 
breuse propre  ^  puisqu'elle  s'introduit  dans  le  péri* 
carde  à  Tinstant  même  où  elle  sort  du  diaphragme  ^ 
et  correspond  à  Fendroit  où  la  membrane  fibreuse  se 
continue  toute  entière  avec  le  centre  aponévrotique 
de  ce  muscle. 

Cest  en  se  continuant  ainâ  par  portions  distinctes 
sur  les  vaisseaux,  que  la  membrane  fibreuse  se  ter-^ 
mine.  Ses  terminaisons  sont  donc  aussi  «variées  que  le 
point  de  son  origine  étoit  uniforme  ;  on  ne  peut  pas 
jnéme  reconnoître  l'endroit  précis  où  elle  cesse  sur 
chaque  vaisseau  en  particulier.  G)nfondue  plus  ou 
moins  loin  avec  la  tunique  vascukire  extérieure  »  elle 
paroit  faire  corps  avec  cette  tunique  et  entrer  dans 
son  organisation  intime  sans  qu'on  puisse  jamais  l'en 
détacher  entièrement. 

La  membrane  fibreuse  correspond  immédiatement 
aux  plèvres  par  la  plus  grande  partie  de  sa  sur&ce 
extérieure  :  elle  leur  adhère  plus  ou  moins  par  un 
tissu  cellulaire  tantôt  graisseux  à  l'excès,  tantôt  ab- 
solument dépourvu  de  graisse.  En  général,  cette 
graisse  ne  se  trouve  accumulée  sur  elle  que  dans  les 
endroits  où  les  plèvres  se  réfléchissent  pour  former  le 
médiastin  antérieur;  près  des  poumons ,  l'adhérence 
est  toujours  plus  intime  ,  et  le  tissu  cellulaire  îhter- 
médiaire  moins  abondant.  Les  rapports  médiats  de 
la  membrane  fibreuse  avec  les  organes  Voisins  ont  été 
iofdiqués  dans  la  description  du  péricarde  en  général» 
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Par  sa  sur&ce  interne  la  membrane  fibreuse  ré^ 
pond  presque  par-tput  à  la  séreuse  et  lui  est  intime* 
ment  adhérente  :  elle  s*en  sépare  seulement  dans  les 
endroits  où  elle  se  continue  sur  les  vaisseaux ,  la  se- 
rèuse  se  réfléchissant  au  contraire  pour  revenir  sur 
le  cœur ,  comme  nous  le  dirons  bientôt.  C^est  là 
qu^on  peut  voir  facilement  la  distinction  de  Tune  6t 
de  l'autre  y  un  espace  Unangulaire  sensible  se  trou^ 
vant  entre  elles;  au-delà  la  fibreuse  correspond  à  la 
lunique  extérieure  des  vaisseaux  dont  le  tistacellt^- 
kdre  la  sépare  d'abord,  mais  avec  laqueUe  elle  ne 
tarde  pas  à  s'identifier. 

Considérée  dans  son  orgafiisation  intime ,  la  mem^ 
braue  fibreuse  offre  l'analogie  la  plus^  parfeite  avec 
la  dure-mère,  seulement  une- épaisseur  beaucoup 
moindre.  On  la  voit  formée  de  fibres  blanchâtres , 
quelqjiiefois  isolées^  plus  souvent  rapprochées  en  fais- 
ceaux distincts  dont  lalai^ur  et  l'épaisseiii;*  sQnt  trës-> 
vwiablies.  Ce»  faisceaux  sont  assez  irrégulièrement 
disposé»  ;  souvent  ils  s'entrecroisent  en  divers  sens 
fit  s'interrompeùt  après  un  trajet  plus  ou  moins 
long  :  cependant  en  général  on  les  trouvte  verticaux; 
et  parallèles  sur  le  corps  du  péricarde.  En  bas  ils  se 
continuent  avec  les  fibres  apouévrotiques  du  dia-* 
pbragme  dont  ils  semblent  être  la  production  ;  en 
haut  ils  s'écartent  les  uns  des  autres  auprès  des  vais- 
seaux sur  lesquels  on  les  voit  manifestement  se  pro- 
longer: On  les  suit  jusqu'à  une  distance  fort  éloignée 
sur  l'adrte  et  même  sur  ses  premières  divisions;  on 
les  suit  plus  sensiblement  encore  sur  les  vaisseaux 
pulmonaires  jusqu'à  l'entrée  immédiate  de  ceux-d 
dans  les  poumons  ;  en  sorte  que  par*toiit  les  plèvres» 
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en  abandoanaiil;  leurs  organes ,  rencontrent  la  méiil« 
lucane  fibreuse ,  et  ne  correspondent  nulle  part  im* 
médiatement  à  la  tunique  externe  des  vaisseaux  pul« 
monaires  (i). 

11  est  évident  d'après  tout  ce  que  nous  venons  de 
dire  9  qu'on  s'exprime  inexactement  quand  on  dit 
que  le  péricarde  oïSre  plusieurs  ouvertures  pour,  le 
passage  des  vaisseauxqui  viennent  du  cœur  ou qm 
s'y  rendent.  Si  cette  image  est  fausse  par  rapport  à  la 
men]i>rane  séreuse,  comme  Bichat  Ta  observédepuis 
loDgrtçmps  et  comme  nous  nous  en  convaincrons 
bientôt,  elle  ne  l'est  pas  nxoins  par  rapport  à  la 
âln^euse  qui ,  prolongée  indéfiniment  sur  lès  vais- 
seaux sous  forme  de  gaines,  ne  cesse  point  à  des 
endroits  qu'on  puisse  fixer  et  recoanolti*e. 

§  I L  Membrane  séreuse. 

La  membrane  séreuse  appartient  au  cœur  d'une 
manière  beaucoup  pluà  immédiate  que  la  fibreuse» 
Continue  avec  Tune ,  elle  forme  à  l'autre  une  enve- 
loppe particulière  destinée  moins  à  compléter  son 
organisation  qu'à  favoriser  ses  mouvemens* 

■ 

•     ...    .  _.  -  ■  . 

(i)  Lancisî  paroît  être  le  premier  qqi  ait  reconnu  des 
îîtres  distinctes  c/t  entrecroisées  ^ur  te  péricarde.  Maïs  il 
les  jugea  faussement  musculeuses  et  en  forma  tine  tunique 
particulière  interposée  entre  denx  autres  qu'il  acimettoit 
déjà  sur  ce  sac  membraneux.  D'autres  auteurs  enchérirent: 
(encore  sur  lui  %t  prétendirent  démontrer  cinq  tuniques  au 
péricarde ,  fondés  uniquement  sur  la  facilité  plus  ou  moins 
grande  qu'ils  éprou voient  à  diviser,  cette  membrane  ao 
plusieurs  feuillets  avec  le  scalpeL 
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Pour  la  décrire ,  il  faut  suivre  la  marche  que  tious 
nvons  suivie  pour  les  plèvres ,  puisqu'elle  forme 
comme  ces  membranes  un  sac  sans  ouverture  dont 
la  cavité  se  correspond  à  elle-même  par  tous  ses 
points  ,  et  qui  ne  se  trouve  appliquée  sur  les  par- 
ties voisines  que  par  sa  surface  extérieure. 

Je  prends  donc  cette  membrane  dans  un  point 
quelconque  de  son  étendue  ^  et  ce  point  je  le  choisis 
à  la  partie  antérieure  interne  de  la  fibreuse^ 

Partie  de  là ,  la  séreuse  remonte  en  tapissant  la 
fibreuse  jusqu'à  l'endroit  où  les  gaines  que  celle^i 
forme  adhèrent  aux  vaisseaux.  Là ,  elle  se  réfléchît 
au  milieu  sur  l'aorte ,  tin  peu  au-dessus  de  sa  pre- 
mière courbure  ;  à  jgauche  sur  l'artère  pulmonaire 
vivant  sa  division  ;  à  droite  sur  la  veine  cave  supé^ 
rieure ,  un  pouce  à  peu  près  au-dessus  de  son  entrée 
dans  l'oreillette  et  sur  les  veines  pulmonaires  droites 
immédiatement  après  leur  sortie  du  poumon.  Elle 
descend  sur  la  partie  antérieure  de  tous  ces  vaisseaux 
en  s'enfoncant  dans  leuft  intervalles  et  recouvrant 
ainsi  l'aorte  et  Partère  pulmonaire  dans  tout  leur 
contour,  excepté  l'endroit  où  eltes  se  touchent  et 
adhèrent  ensemble ,  embrassant  aussi  la  veiné  cave 
supérieure  et  les  veines  pulmonaires  droites ,  excepté 
dans  leur  partie  postérieure»  Parvenue  à  la  base  du 
cœur ,  elle  se  porte  directement  de  l'artère  pulmo- 
naire sur  le  ventricule ,  et  de  la  veine  cave  sur  l'a* 
reillette.  Mais  en  quittant  1  aorte  ».  elle  se  prolonge 
dans  l'enfoncement  qui  se  trouve  entre  cette  artère  et 
Toreillette  droite ,  tapisse  cet  enfoncement  et  revient 
sur  la  partie  antérieure  du  cœur.  Elle  tapisse  toute 
cette  partie  antérieure  >  3e  réfléchit  sur  les  bords  et 
IV.  *  6 
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sur  le  sommet  pour  remonter  sur  la  face  postérieure 
qn'eM  tapisse  de  même  j  et  revenue  à  la  base  de  l'or- 
gane en  arrière  »  elle  embrasse  à,  droite  et  en  bas  la 
veine  cave  inférieure ,  à  gauche  et  en  haut  les  veines 
pulmonaires  gauches,  dans  le  milieu  tapisse  toute  la 
partie  postérieure  de  Toreillette  gauche.  Réfléchie 
de  toutes  ces  parties  sur  la  membrane  fibreuse  ^  elle 
en  tapisse  toute  la  portion  postérieure ,  puis  celle  qui 
adhère  au  diaphragme  5  puis  remonte  sur  sa  portion 
antérieure  libre  jusqu'à  Tendroit  d'où  nous  l'avions 
supposée  partie» 

Ainsi  la  membrane  séreuse  du  péricarde  forme 
autour  dû  cœur  une  cavité  dans  laquelle  le  cœur  n'est 
point  T4e]ifermé  :  disposition  commune  à  toutes  les 
autres  membranes  de  la  niiéme  classe.  Sa  surface 
extérieure  répond  à  diverses  parties  fort  différentes 
et  leur  adhère  plus  ou  moins  intimement.  Unie  à  la 
fibreuse  »  elle  fait  corps  avec  elle  et  ne  peut  en  être 
détachée ,  excepté  dans  de  fort  petits  espaces  qui 
répondent  aux  endroits  ce.  elle  se  réfléchit.  C'est  là 
qu'il  est  facile  de  démontrer  à  l'œil  la  distinction  des 
deux  lames  du  péricarde.  Bile  adhère  fort  peu  auK 
vaisseaux  et  la  dissection  l'en  détache  sans  aucune 
peine.  Sur  le  cœur  son  adhérence  devient  plus  mar«- 
qué^  et  sa  ténuité  beaucoup  plus  grande;  il  senible 
même  9  à  en  juger  par  la  saillie  que  forment  les  paquets 
ÇTEdsseux  accumulés  sur  cet  organe»  princip^ement 
vers  les  rainures  qui  distinguent  les  ventricules ,  il 
semble,  dis- je ,  qu'aucune  membrane  n'y  existe. 
Mais  une  foule  d'autres  preuves  y  démontrent  la 
séreuse  d'une  manière  incontestable. 

La  surface  intérieure  de  cette  membrane  se  cor^ 


l^àpond  part^tout  à  elle-même  ^  et  offre  Taspect  lisse 
et  poli  que  Jui  donne  le  fluide  exhalé  par  elle-même» 
de  fluide  est  également  fourni  et  sur  la  portion  libre 
du  péricarde  et  sur  la  portion  qui  recouvre  le  coeur. 
Continuellement  absort^é  ,*  il  ne  s'accumule  jamais 
dans  Fétat  de  vie  et  de  santé..  Après  la  mort  on  en 
trouve  toujours  une  certaine  quantité  qui  paroit  rou- 
geàtre  »  mais  sa  quantité  et  sa  couleur  sont  unique- 
ment Teffet  d'une  trans^udation  cadavérique^  Pen- 
dant la  vie  il  s'accùmvile  quelquefois  en  grande 
abondance  par  un  état  de  maladie  ;  ce  qui  constitue 
les  hydro-péricardes.  On  sait  que  la  dislension  de  ce 
«ac  membraneux  peut  alors  devenir  considérable  et 
qu'elle  se  fait  principalement  du  coté  du  diaphragme^ 
en  raison  /  soit  de  la  déclivité  ^  soit  de  la  résistance 
moindre  dans  cet  endroit  que  dans  tous  les  autres* 

Uanatomie  pathologique  nous  fournit  beaucoup 
de  preuves  de  la  disposition  de  la  membrane  séreuse 
du  péricarde.  Ainsi  nous  voyons  des  exsudations  al- 
bumineuses  recouvrir  toute  sa  surface  interne ,  spé* 
cialement  la  portion  qm  tapisse  le  cœur.  Ainsi  les 
inflammations  dont  cette  membrane  est  affectée 
donnent  lieu  à  des  exsudations  purulentes  dont  tout 
le  cœur  paroit  recouvert  et  tout  le  péricarde  rempli  ^ 
quoique  le  cœur  lui-même  ne  pr ésehte. aucune  alté« 
ration  organique  correspondante  »  etc.,  etc. 

On  ne  vpit  dans  la  membrane  séreuse  du  péricarde 
aucun  de  ces  replis  flottans  qui  peuvent  favoriser  son 
ampliation  en  supposant  un  accroissement  de  volume 
de  la  part  du  cœur.  Cependant  le  cœur  se  dilate  à 
chaque  instant  ^  mais  cette  dilatation  ne  ressemble 
point  du,  tout  à  celles  auxquelles  les  intestins  sont 
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sujets*  Elle  est  peu  considérable  et  ne  demande  pa$ 
un  espace  fort  éteodu  pour  s^opérer.  Elle  est  conti- 
nuelle et  coordonnée  d'avance  avec  Torganisation  » 
puisqu'elle  est  nécessaire  pour  la  fonction ,  en  sorte 
que  la  membrane  séreuse  se  trpuve  en  rapport  prl* 
mitif  avec  ce  changement  d'état  sans  cesse  renou- 
velé. Elle  est  active  et  ne  va  point  au-delà  d'un  cer- 
tain degré»  comme  les  dilatations  passives  et  irrégu- 
lières qu'on  observe  ailleurs. 

Quant  aux  cas  morbifiques  dans  lesquels  le  péri-^ 
carde  est  distendu  par  un  fluide ,  ou  le  cœur  dilaté  à 
l'excès  par  un  anévrisme ,  il  faut  bien  admettre  alors 
une  extension  réelle  et  considérable  de  la  membrane 
séreuse  aussi-bien  que  de  la  fibreuse  puisque  l'ins- 
pection la  démoqtre. 

Remarques  sur  Torganisadon  du  Périciù'de. 

Le  péricarde  est ,  d'après  ce  que  nous  avons  dit , 
une  membrane  composée ,  du  nombre  de  celles  que 
Bichat  a  nommées  fibro^'Séreuses.  Les  deux  mem- 
branes simples  qui  la  constituent  sont  exactement  au 
cœur  ce  que  la  dure-mère  et  l'arachnoïde  réunies 
sont  au  cerveau.  Comme  la  dure-mère ,  la  portion 
fibreuse  du  péricarde  forme  à  l'organe  la  partie  la 
plus  extérieure  de  son  enveloppe  propre ,  et  après 
l'avoir  recouvert  dans  son  entier ,  se  divise  en  plu- 
sieurs gaines  distinctes  pour  se  prolonger  sur  les  vais- 
seaux ,  comme  la  dure-mère  se  divise  en  une  foule 
de  conduits  particuliers  pour  accompagner  isolément 
chaque  nerf  à  sa  sortie  du  crâne»  L'une  à  l'autre 
membrane  se  composent  de  fibres  blanchâtres  plus 
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bu  moins  irrégulièrement  entrecroisées.  Uune  et 
l'autre  se  terminent  en  se  perdant  insensiblement 
sur  les  parties  voisines.  L'une  et  l'autre  adhèrent 
intimement  à  un  tissu  séreux  par  leur  surface  inté* 
rieure. 

Mais  la  membrane  fibreuse  du  péricard<e  se  dis« 
tingue'de  ladure-mèire  par  plusieurs  attributs  soit  de 
disposition,  soit  d'organisation.,  soit  de  fonctions*^ 
D'abord  elle  n'est  point  appliquée  en  dehors  sur  des 
parties  osseuses.  Des  organes  mous  et  peu  réststans 
sont  les  seuls  qui  l'environnent ,  en  sorte  qu'elle  forme 
seule  la  portion  solide  de  la  cavité  où  le  cœur  est 
immédiatement  renfermé.  Cependant  elle  a  moins 
d'épaisseur  que  la  dure-mère ,  et  dans  plusieurs  en- 
droits sa  ténuité  est  telle  qu'à  peine  son  existence  peut 
être  reconnue.  J'observe  au  reste  que  si  cette  disposi* 
tion  de  la  membrane  fibreuse  pouvoit  offrir  quelque, 
désavantageycejlé  des  plèvres  y  supplée  parfaitement* 
Ces  membranes  en  ef£^  réfléchies  sur  les  côtés  du 
péricarde  et  prolongées  en  devant  se  trouvent  sépa- 
rées en  plusieurs  endroits  de  l'enveloppe  du  cœur  par- 
une  grande  quantité  de  graisse,  en  sorte  qu'elles  isolent 
les  cavités  destinées  aux  poumons  de  celle  destinée 
au  cœur ,  et  empêchent  que  celui-ci  ne  ressepte  d'une 
manière  aussi  marquée  l'influence  des  mouvemena 
exécutés  par  les  parties  latérales  du  thorax  pour  la 
respiration. 

La  membrane  fibreuse  du  péricarde  diffère  encere 
de  la  dure-mère  en  ce  qu'elle  ne  se  contimie  que  pai? 
sa  partie  inférieure  avec  des  organes  fibreux*  Par-tout 
ailleurs  elle  se  confond  avec  le  tissu  extérieur  des 
drtères  et  des  reines  en  se  terminant ,,  exception  sestT- 
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sible  à  robservation  faîte  par  Bichat  sur  la  eontinïirté 
ae  presque  tout  le  système  fibreux. 

Enfin  le  développement  de  cette  làembrane  est 
beaucoup  plus  tardif  que  celui  de  la  dure-mère»  Long« 
temp<s  elle  paroît  nulle  chez  Tenfant;^  et  de  là  vient  ^ 
comme  Ton  sait»  le  défaut  d'adhérence  observé  à  cet 
âge  entre  le  péricarde  et  le  centre  phrénique^ 

Je  n'insisterai  point  sur  la  comparaison  à  établir 
entre  la  n^mbrane  séreuse  du  péricarde  et  Tarach-i^ 
no'ideXeur  identité  de  disposition  »  d^aspect  »  d*brga* 
nisation ,  de  fonctions  »  de  maladies»  est  trop  évidente 
pour  qu'on  ne  la  saisisse  pas  au  premier  aperçu» 
Tout  le  monde  sait  aujourd'hui  que  le  carditi/des  an« 
eiens  n'est  autre  chose  que  l'infbmmationdela  ment- 
braneséreusedu  péricaide»  que  la  membrane  fibreuse 
n'est  pas  plus  affectée  alors  que  la  substance  propre 
du  cqeur  ;  vérité  démontrée  par  l'inspection  anatomlr 
que  et  qui  sufiiroit  seule  pour  faire  sentir  l'avantage 
inappréciable  de  Tétude  abstractive  des  tissus  orga-^ 
niques  dans  leur  état  de  simplicité., 

Ainsi  le  cerveau  et  le  cœur  ont  des  enveloppes^ 

'  semblables  et  se  meuvent  dans  des  cavités  de  même 
nature. 

Le  péricarde  reçoit  un  assez  grand  nombre  de  ra^ 
neaux  artériels  qui  lui  Tiennent  soit  immédiatement 
de  l'aorte  y  soit  des  thorachiques  internes^  diaphrag;-  ^ 
matiques  supérieures  ».  etc.  Elles  se  répandent  dan& 
son  tissu  fibreux  oïl  elles  se  ramifient  sans   aller 

jusqu'au  tissu  séreuju  Aucun  nerf  ne  paroit  Lui 

appartenir^. 
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Usages  du  Péricarde. 

Par  sa  portion  fibreuse  le  péricarde  forme  leslimîtes 
fiolides  de  la  cavité  dans  laquelle  le  cœur  doit  se  con- 
tracter ,  et  empêche  cet  organe  de  se  porter  vague- 
ment dans  diverses  parties  du  thorax. 

Par  sa  portion  séreuse  il  forme  au  cœur  une  enve- 
loppe, immédiate ,  et  répand  autour  de  lui  un  fluide 
destiné  à  favoriser  ses  mouvemens. 

ARTICLE    DEUXIÈME. 

Du  Cœur. 

En  parlant  du  péricarde  nous  avons  indiqué  la 
position  générale  du  cœur  qu'il  embrasse  toujours  ' 
étroitement.  Nous  ne  reviendrons  pas  là-dessus. 

Le  cœur  a  une  forme  à  peu  près  pyramidale ,  mais 
très-irrégulière*  Ordinairement  même  on  ne  la  com- 
pare point ,  et  au  contraire  elle  sert  de  type  pour 
comparer  divers  autres  corps.  Cette  forme  permet  de 
lui  distinguer  deux  faces»  Tune  antérieure,  Tautre 
postérieure  ;  deux  bords ,  Tun  droit,  Fautre^uche  ^ 
une  base  et  un  sommet  ou  une  pointe. 

La  direction  de  cet  organe  est  un  peu  oblique  en 
avant ,  en  bas  et  en  dehors.  Sa  face  antérieure  est 
donc  en  même  temps  un  peu  supérieure»^  Elle  est 
convexe  et  offre  dans  son  milieu  une  rainure  qui  \» 
traverse  obirquemeot  de  haut  en  bas  et  de  gauche  à 
droite.  L*artère  cardiaque  antérieure  et  la  veine  cor-^ 
vespondante  occupent  cette  rainure  et  s*y  trouvent^ 


ordinairement  environnées  d'une  grande  quantitéde 
graisse. 

La  face  postérieure  et  inférieure  du  cœur  est  plane 
et  repose  sur  le  centre  diaphragmatique  dont  eHe 
n'est  sépsurée  que  par  la  membrane  séreuse  du  péri- 
carde. Une  autre  rainure  la  traversé  verticalement  à 
Tunion  de  son  tiers,  droit  et  de  ses  deux  tiers  gauches.. 
L'artère  et  la  veine  cardiaques  postérieures  y  sont 
logées  et  environnées  d'une  quantité  de  graisse  peu. 
considérable.  Ces  deux  rainures  répondent  auxextré* 
mités  de  la  cloison  du  cœur  et  indiquent  la  séparar 
tion  des  ventricules» 

Le  bord  droit  du  cœur  est  en  même  temps  infé- 
rieur. Mince  et  fort  graisseux,  il  répond  au  diaphragme» 

Le  bord  gauche  est  verticaL  Plus  courte  plus  ar- 
rondi et  plus  épai& ,  il  avoisine  le  poumon  gauche» 
Il  est  côtoyé  ordinairement  par  une  branche  cousin 
dérable  de  l'artère  cai^aque  postérieure*. 

La  base  du  cœur  ^  située  en  haut  et  en  arrière  ^ 
appuie  sur  la  colonne  vertébrale  dont  la  séparent 
Fœsophage  et  l'aorte  renfermés  dans  le  médiastin 
postérieur.  Elle  est  oblique  de  haut  en  bas  et  de 
gauche  à  droite.  On  voit  sur  elle  l'origine  des  vais^ 
seaux  qui  partent  du  cœur  et  la  terminaison.de  ceux 
qui  y  arrivent.  On  y  voit  aussi  une  rainure  oblique 
qui  sépare  les  OFeillette&  d'avec  les  ventricules». 

Lapoiqteou  le  sommet  du  cœur  situé  en  avant  ^ 
en  bas  et  à  gauche  correspond  à  une  légère  échan» 
crure  du  poumon  et  avoisine  l'intervalle  des  sixième 
et  septième  côtes  où  il  &it  saillie  pendant  la  con- 
traction des  ventricules.  Garni  de  beaucoup  de 
graisse  il  offre  un  petit  enfoncement  qui  n'est  que  la 
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réunion  des  deux  rainures  dont  nous  avons  parlé 
tout  à  rheure. 

Tel  est  le  cœur  considéré  à  sa  surface  extérieure. 
Cet  organe  est  par- tout  entièrement  libre  dans  le 
péricarde  ,  à  Texception  de  la  base  qui  se  trouve 
assujettie  par  la  disposition  des  vaisseaux. 

Mais  pour  décrire  le  cœur  avec  plus  d^exactitude  » 
pour  se  former  une  image  exacte  de  son  organisation 
extérieure  et  se  mettre  ainsi  à  même  de  concevoir  le 
mécanisme  de  ses  mouvemens ,  il  faut  revenir  au 
point  de  vuequenous  avons  présenté  dans  les  considé* 
rations  générales»  envisager Forgane  comme  formé  de 
deu2^  moitiés  tout-à-fait  distinctes  quoique  réunies, 
en  un  mot  voir  deux  cœurs  dans  un  seul.  Cest  ce  que 
nous  allons  faire  dans  les  détails  suivans,  sans  cepen^i 
dant  nous  écarter  des  expressions  reçues. 

§  1er.  Partie  droite  du  Cœur. 

Elle  comprend  réellement  la  moitié  de  Forgane. 
Bornée  à  gauche  par  les  rainures  des  A^ayi  faces ,  à 
droite  et  en  bas  par  le  bord  mince  du  cœur  »  elle 
finit  en  haut  d'un  côté  à  la  réunion  des  deux  veines 
caves ,  de  l'autre  à  l'origine  de  l'artère  pulmonaire  ^ 
en  bas  au  sommet  du  cœur  "dont  elle  ne  coipprend 
qu'une  pçtite  partie.  Ainsi  elle  s'étend  beaucoup 
plus  en  devant  qu'en  arrière ,  en  sorte  que  le  cœur 
se  trouve  divisé  obliqueiftent  suivant  son  épaisseur  et 
non  suivant  sa  largeur. 

Cette  partie  droite  résulte  de  deux  portions  for» 
mant  deux  cavités  distinctes ,  l'une  nommée  or 
lelte ,  l'autre  ventricule» 
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Oreillette  droite. 

Elle  occupe  la  base  du  coeur  ^^  sa  forme  est  très- 
îrrégulière  et  impossible  à  comparer.  Alongée  trans- 
versalement ,  elle  présente  sa  plus  grande  largeur  à 
droite  et  en  arrière ,  sa  partie  laplus  étroite  en  devant 
et  à  gauche  où  elle  se  termine  par  une  petite  appen- 
dice flottante.  Sa  surface  extérieure ,  libre  en  dehors , 
se  continue  en  dedans  avec  celle  de  Toreillette  gau- 
che j  en  bas  avec  celle  du  ventricule  droit;  en  arrière 
avec  la  réunion  des  veines  caves  ;  en  avant  elle  est 
Ubre  de  toutes  parts  et  se  termine  par  le  rebord 
mince  deTappendice. 

La  surface  interne  deroreillette  droite  présente  des 
objets  importans  à  considérer.  Pour  s'en  former  une 
image  exacte  ^  il  £aut^  i^.  laisser  le  cœur  en  place 
afin  de  ne  point  déranger  la  disposition  des  deux 
veines  caves  ;.2*L  ouvrir  Toreillette  par  deux  incisions, 
f une  transversale,  étendue  depuis  Tendroit  où  les 
veines  caves  se  réunissent  jusqu'à  Tappendice  inclu- 
sivement ;  Tautre  commencée  au  milieu  de  la  lèvre 
supérieure  du  rebord  de  la  première  et  prolongée  de 
bas  en  haut  indéfiniment  dans  la  veine  cave  supé- 
rieure qu'on  ouvre  ainsi  antérieurement  j.  3**.  mettre 
le  cœur  dans  sa  position  naturelle  et  distendre  l'oreil- 
lette en  introduisant  les  doigts  dans  son  inténeup 
pour  la  voir  telle  qu'elle  est  dans  son  état  de  plé- 
nitude. 

L'oreillette  mnsi  préparée  doit  être  considérée 
en  arrière ,  en  devant ,  en  dedans  et  en  dehors. 

En  arrière  y  on  y  voitj^  i®.  supérieurement  Vous* 
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▼crlure  delà  veine  cave  supérieure,  dirigée  un  peu 
obliquement  en  avant  et  en  bas ,  présentant  dan& 
son  contour  un  rebord  saillant  «  arrondi ,  épais  » 
formé  par  un  faisceau  charnu»  La  partie  postérieure 
de  ce  contour  e^t  la  plus  sellante,  ]e  faisceau  charnu 
y  devenant  plus  épais.  Ou  doit  remarquer  que  cette 
ouverture  est  dans  la  direction  de  celle  par  kquelle 
l'oreillette  communique  dans  le  ventricules^.  Infé-^ 
lîeureraent ,  on  trouve  Touverture  beaucoup  plus, 
large  de  la  veine  cave  inférieure  placée  plus  en  ar« 
rière  que  la  précédente ,  dirigée  obliquement  en  haut 
et  en  dedans.  Le  contour  de  cette  ouverture  se  con- 
tinue en  haut  avec  celui  de  la  veine  cave  supérieure,, 
et  c^est  dans  cette  portion  commune  à  toutes  deux 
que  Lower  a  vu  ou  cru  vou*  un  tubercule  auquel  il  a 
donné  son  nom  ;  mais  en  bas  l'ouverture  de  la  veine 
cave  inférieure  présente  un  repli  saillant  dans  la 
cavité  de  l'oreillette  y  repli  connu  sous  le  noa>  de 
valvule  étEusJbache. 

Cette  valvule  varie  singulièrement  de  largeur  che2 
l'adulte  ;  tantôt  elle  fait  une  saillie  considérable  dana 
l'oreillette ,  tantôt  elle  est  à  peine  sensible.  Sa  forme 
est  semi-lunaire»  Née  de  la  moitié  inférieure  du  cou-- 
tour  de  l'ouverture  veineuse,  elle  se  porte  transversa- 
lement en  dedans ,  et  finit  au-dessous  de  la  fosse 
ovaîe ,  en  se  continuant  avec  l'extrémité  correspon- 
dante de  la  valvule  droite  qui  sert  à  former  cette 
iossca  Elle  est  dirigée  presque  verticalement  suivant 
sa  largeur ,  en  sorte  que  son  bord  libre  concave  se 
tapproche  de  la  partie  postérieure  du  contour  de  1% 
veine  caVe  supérieure ,  et  que  de  ses  deux  fisice»,^ 
l'une  postérieure  et  supérieure  répond  à  la- cavité 


9^  APfAâElLS    DR    LA    YIE    ORGANIQUE. 

de  la  veine  cave  inférieure  ;  Tautre  antérieure  et  m" 
férieure  répand  à  la  cavité  de  l'oreillette.  . 

Au-dessous  de  la  valvule  d'Eustache  et  immédia- 
tement au-dessus  du  ventricule  on  trouve  l'ouver- 
ture commune  des  veines  cardiaques  bornée  en  de- 
hors par  une  petite  valvule,  qui  nsdt  de  la  &ce 
inférieure  de  la  glande  et  se  dirige  verticalement 
en  bas. 

Ces  deux  valvules  ne  sont  autre  chose  que  la  mem- 
brane interne  des  veines  caves  repliée  $ur  elle-même 
à  mesure  qu'elle  se  prolonge  dans  lesx^avités  gauches 
du  cœur. 

On  voit,  d'après  ce  que  nous  avons  dit ,  i®.  que 
la  direction  des  deux  veines  caves  est  tout  à  fait 
opposée,  et  que  la  supérieure  se  trouve  plus  en 
devant  que  l'inférieure  ;  2^.  que  la  valvule  d'Eus* 
tache  et  la  moitié  postérieure  du  contour  de  l'ouvert 
ture  de  la  veine  cave  supérieure ,  rapprochées  l'une 
de  l'autre ,  forment  comine  les  débris  d'une  cloison 
qui  séparoit  l'oreillette  en  deux  pai^ties ,  l'une  postée 
rieure  appartenant  à  la  veine  cave  inférieure,  l'autre 
antérieure  constituant  l'oreillette  proprement  dite*. 
En  supposant  la  valvule  d'Eustacbe  plus  large,  cette 
cloison  sera  complète  y  et  le  sang  de  la  veine  cave 
inférieure  renfermé  dans  la  moltié^  postérieure  de 
l'oreillette  ira  droit  contre  la  fosse  ovale,  tandis  que 
le  sang  de  la  veine  cave  supérieure  porté  dans  la 
partie  antérieure  de  Toreillette  ne  se  mêlera  point 
avec  l'autre.  Cette  disposition  qui  est  précisément 
celle  du  foetus ,  sera  exposée  dans  la  suite  avec  plus 
de  détail. 
.    Toute  cette  partie  postérieure  de  l'oreillette  est 
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lisse  et  polie  comme  la  surface  interne  des  veines  dont 
elle  dépend, 

£nrf^i^a/i^roreillette  présente,  i**.  supérieurement 
la  petite  cavité  de  son  appendice  remarquable  seule- 
ment par  une  multitude  dé  colonnes  charnues  entre* 
croisées  qui  fout  saillie  au  travers  dé  la  membrane 
interne;  2^.  inférieurement  l'ouverture  large  par 
laquelle  l'oreillette  communique  dans  le  ventricule. 

En  dedans  l'oreillette  droite  est  formée  par  une  cloî; 
son  qui  lui  est  commune  avec  l'oreillette  gauche  et  qui 
l'en  sépare.  On  voit  sur  cette  cloison  un  enfoncement 
léger  que  l'on  a  nomméyb^^a  ovale.  Cet  enfoncement 
ne  paroit  avoir  aucune  borne  en  arrière  ;  mais  en 
devant  ses  limites  sont  fixées  par  lé  bord  concave 
d'une  espèce  de  valvule  très- épaisse ,  semi-lunaire , 
dont  la  partie  convexe  se  perd  en  devant  sur  les 
parois  de  la  cloison.  L'extrémité  supérieure  de  cette 
valvule  n'a  rien  de  remarquable  ;  l'inifërieure  se  con- 
tinué avec  la  valvule  d'Eustache  y  comme  nous  l'avons 
dît  pli^s  haut.  Cette  valvule  correspond  par  sa  surface 
interné  à  uneautre  valvule  semblable  quenous  obser-* 
Verons  dans  l'oreillette  gauche  et  qui  forme  toute 
seule  le  fond  de  la  fosse  ovale  dont  il  s'agit  mainte- 
nant. Si  Ton  pousse  d'arrière  en  avant  le  manche  d'un' 
sùalpel  entre  ces  deux  valvules ,  on  roâapt  facilement' 
pour  l'ordinaire  leur  adhérence ,  et  on* parvient  dans 
Toreillette  gauche  en  rétablissant  ainsi  le  trou  Botàl 
dont  il  sera  parlé  danslTiistoire  du  foetus.  ' 

'  En  dehors ,  l'oreillette  ne  présente  rien  de  remar- 
quable ,  si  ce  n'est  les  rides  irrégulières  formées  par 
dés  colonnes  char  nues  assez  nombreuses,  moins  mul- 
tipliées  cependant  que  dans  l'appendice. 
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Ventricule. 

Le  ventricule  droit  plus  étendu ,  plus  solide  que 
roreillette,.a  une  forme  triangulaire.  Sa  base  répond 
en  haut  à  l'ouverture  inférieure  de  l'oreillette  et  à 
celle  de  Tartère  pulmonaire;  son  sommet  inférieure-» 
ment  situé  correspond  au  sommet  du  cœur  pris  en 
totalité  et  se  trouve  un  peu  plus  haut  que^celoi  du 
ventricule  gauche.  , . 

Oh  peut  distinguer  aii  ventricule  deux  parois» 
Tune  antérieure  et  externe,  l'autre  postérieure  et 
interne  ;  deux  ouvertures  situées  à  sa  base ,  Tune  à 
droite ,  l'autre  à  gauche, 

La  paroi  antéi-ieure  et  externe  est  la  seule  propre 
au  ventricule^  droit  :  son  épaisseur  est  médiocre.  La 
postérieure  et  Interne  est  formée  par  la  cloison  com- 
mune des  deux  ventricules  et  a  beaucoup  plus  d'épais- 
seur. L'une  et  l'autre  sont  remarquables  par  une  mul- 
titude d^  faisceaux  musculeux  que  l'on  nomme  corn- 
niunément  colonnes  charnues^   Ces  faisceaux  ont 
une  disposition  fort  irrégulière  ^  les  uns  se  portant 
verticalement  de  la  base  au. sommet,  tandis  que  les 
autres  croisent  les  premiers  eu  toute  sorte  de  sens» 
de  manière  à  former  un  réseau  .Irès-confus.  Tel  est 
XE^emé  leur  entrelacen^ent  surtout  vers  le  sommet  que 
po^T;  l'ordinaire  il  e$t  impossible  d'ouvrir  le  ventri- 
culeentîèrement  en  longueursans  en  diviser  plusieurs 
quitraversoient  transversalemeptsa  cavité.  Le  volume 
de  ces  faisceaux  varie  singulièrement  :  eu  général» ou 
les  trouve  beaucoup  plus  ténus  vers  le  sommet  et 
plus  gros  en  se,  rapprochant  de  la  base,  L^s  uns  im- 
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plantés  dans  les  parois  du  ventricule  le  traversent 
dans  diverses  directions  et  sont  isolés  de  tous  côtés 
dans  ce  trajet^  tandis  que  d^autres  font  corps  avec 
les  parois  du  ventricule  dans  toute  leur  étendue  et 
paroissent  seulement  saillans  à  sa  surface. 

Parmi  ces  faisceaux  on  doit  en  distinguer  trois  ou 
quatre  très-volumineux  ^  arrondis ,  qui  naissent  ou 
du  somtnet  du  ventricule ,  ou  d'un  autre  point  quel- 
conque de  ses  parois»  Situés  à  des  distances  plus  ou 
moins  considérables  les  uns  des  autres,  ils  remontent 
verticalement  jusqu^à  une  certaine  distance  de  la  base 
du  ventricule;  Là  ils  cessent  toi^t  à  coup  en  présen- 
tant chacun  une  extrémité  arrondie  de  laquelle  par* 
tent  de  petits  cordons  fibreux  qui  se  portent  en 
divergeant  jasquW  rebord  des  valvules  tricuspides 
dont  nous  parlerons  tout  à  Theure,  s  y  implaiïitent 
et  s'y  terminent. 

h  ouverture  supérieure  droite  est  la  plus  considé- 
rable et  occupe  toute  la  base  du  ventricule  en  de- 
hors y  en  dedans  finit  au  voisinage  de  Taorte  :  elle 
établit  une  communication  libre  entre  Toreilliçtte  et 
le  ventricule.  On  y  remarque  plusieurs  replis  mem- 
hraneux  continus  en  haut  avec  la  membrane  qui 

.  "...  y  -•  J. 

tapisse  Toreillette ,  fixés  en  bas.  par  leurs  bords  aux 
cordages  tendineux  que^leur  envoient  les  faisceaux 
charnus  du  cœur, ,  ,Ces. replis  ont  été  nommés  duI^ 
yules  tricuspides. ,  parce  qu'on,  en  compte  ordinaire- 
ment trois  ti:i^ngulîiirés  dans  leur  forme^  et  terminés 
inférieurement  enpointe.  Cependant  il  est  rare  qu'pp 
en  trouve  trois  distincts  les  uns  des  autres.  Presque 
toujours  une  $eule  valvule  occupe  à  droite  la  plus 
jgrande  largeur  de  l'ouverture  et  paroît  seulement 
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comme  découpée  vers  son  bord  libre  d^une  manière 
trè$*irrégu]ière.  Une  seconde  Talvule  plus  large ,  msds 
moins  longue ,  réellement  triangulaire ,  occupe  la 
partie  gauche  de  la  même  ouverture  et  se  trouve 
appliquée,  lorsqu'elle  s'abaisse,  sur  l'ouverture  de 
l'artère  pulmonaire  qu'elle  ferme  exactement*  Minces 
et  transparentes  dans  la  plus  grande  partie  de  leur 
largeur ,  ces  valvules  deviennent  un  peu  plus  épais-* 
ses  à  leur  bord  libre  dans  l'endroit  où.  elles  reçoivent 
l'insertion  des  cordons  fibreux* 

U ouverture  supérieure  gauche  ,  dirigée  obli- 
quement ,  conduit  \  l'artère  pulmonaire.  A  mesure 
qu'on  approche  de  ce  vaisseau  on  voit  les  faisceaux 
charnus  devenir  plus  larges ,  plus  épais  et  moins 
nombreux. 

L'entrée  de  l'artère  est  marquée  par  trois  valvules 
nommées  sygmoïdes  ou  semi-lunaires ,  ce  qui  re- 
présente très-bien  letfr  forme.  Adhérentes  aux  parois 
de  l'artère  par  tout  leur  bord  convexe,  elles  pré- 
sentent en  haut  un  bord  libre  horizontal  et  droit 
sur  le  milieu  duquel  on  voit  un  petit  tubercule  sail- 
lant. Parfaitement  distinctes  les  unes  des  autres ,  elles 
se  touchent  par  les  extrémités  de  leurs  bords  adbé- 
reds.  Elles  sont  lâches  et  faciles  à  écarter  de  l'artère 
dans  leur  milieu.  Leur  ténuité  les  rend  transparentes 
quoiqu'un  double  feuillet  membraneux  les  compose. 
L'ensemble  des  valvules  sygmoïdes  offre  assez  bien 
l'imgige  d'une  draperie  soulevée  et  soutenue  de  dis- 
tance en  distance  par  des  liens  qui  la  fixent  ^  flottante 
dans  les  intervalles  de  ces  liens* 

Née  dans  cet  endroit  de  l'ouverture  du  ventricule  ^ 
l'artère  pulmonaire  se  dirige  obliquement  en  haut  st 


^gaUcheeû  contourïiantrorigÎDederaorte  à  laquelle 
elle  est  unie  par  ua  tissu  cellulaire  graisseux  assez 
abondant.  Parvenue  à  la  partie  gauche  de  cette  artère , 
elle  se  divise  en  deux  troncs  pour  Tun  et  l'autre  pou- 
mpn.  Ces  troncs  s'écartent  considérablement  Tun  de 
Tautreet  se  portent  presque  transversalement  j  usqu' à 
leurs  organes ,  comme  nous  l'avons  dit  en  décrivant 
l'appareil  respiratoire.  Dans  leur  intervalle ,  on  vok 
naître  des  parois  de  l'artère  pulmonaire  une  espèce 
de  ligament  arrondi ,  assez  épais ,  disposé  dans  la  di-^ 
rection  de  l'artère  elle-même  et  allant  se  terminer  à 
la  partie  concave  de  la  grande  courbure  aortique  eu 
se  continuant  avec  les  parois  de  ce  même  vaisseau. 
C'est  le  ligament  artériel  j  reste  du  canal  artériel  qui, 
cb^  le  foetus  ^  forme  la  continuation  de  la  pulmo» 
Xiaire ,  comme  il  sera  dit  ailleurs» 

La  distribution  de  l'artère  pulmonaire  ayant  été 
examinée  à  l'occasion  du  poumon  y  nous  n'y  revien* 
drons  pas  ici. 

Organisation  de  la  partie  droite  du  Cœun 

En  considérant  cette  organisation  de  l'extérieur  à 
l'intérieur ,  on  trouve  à  cette  partie  droite  une  mem- 
brane séreuse ,  un  tissu  musculaire ,  une  membrane 
interne  d'une  nature  particulière, 

La  membrane  séreuse  qui  constitue  la  portion 
interne  du  péricarde  recouvre  toute  la  surface  exté- 
rieure du  cœur.  Elle  n'appartient  dope  pas  plus  à  la 
partie  droite  qu'à  la  gauche.  On  la  trouve  un  peu 
plus  dense  sur  l'oreillette ,  plus  mince  mais  non  moins 
réelle  sur  le  ventricule  ;  mais  par- tout  elle  est  telle-- 
IV.  ,  7 
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ment  disproportionnée  en  épaisseur  arec  le  ûûsvt 
musculaire ,  qu'on  ne  peut  la  regarder  que  comme 
serrant  d'enveloppe  aux  parois  des  cavités ,  et  non 
comme  concourant  à  leur  donner  leur  solidité ,  dif- 
férence sensible  d'avec  la  membrane  séreuse  des  iù^ 
festins  qui  peut  entrer  en  comparaison  avec  la  muscu« 
laire  pour  l'épaisseur,  quoiqu'elle  ne  l'égale  poiut* 
V  La  membrane  séreuse  est  unie  au  tissu  muscu« 
laire  par  un  tissu  cellulaire  tantôt  dense  et  serré , 
tantôt  lâcbe  et. chargé  de  beaucoup  de  graisse. 
Cette  graisse  ne  se  remarque  point  dans  la  portion 
qui  couslifue  proprement  l'oreillette.  Mais  dans  la 
portion  commune  aux  deux  veines  caves  on  en 
trouve  une  certaine  «quatiiilé  entre  la  membrane 
séreuse  et  le  tissu  musculaire.  C'est  à  elle  qu'est 
due  la  couleur  blanchâtre  qui  à  l'extérieur  distingue 
cette  partie,  ^ur  le  ventricule ,  le  tissu  cellulaire 
souséreux  contient  aussi  en  certains  endroits  une 
graisse  abondante  irrégulièrement  distribuée,  mais 
plus  accumulée  vers  la  base  du  cœur  et  vers  les  rai- 
nures qui  séparent  les  ventricules.  Les  branches 
principales  et  les  premiers  rameaux  des  vaisseaux 
cardiaques^  se  trouvent  plongés  dans  cette  graisse , 
surtout  antérieurement^ 

C'est  le  tissu  musculaire  qui  forme  la  partie  essen- 
tielle et  solide  des  cavités  droites ,  comme  c'est  lui  qiii 
leur  donne  la  faculté  de  se  mouvoir  par  elles-mêmes. 
Il  offre  en  général  une  couleur  rougeâtre ,  mais  beau- 
coup moins  brillante  et  plus  obscure  que  celle  des 
muscles  de  la  vie  extérieure.  Ses  fibres  rapprochées 
les  unes  des  autres ,  sont  entrecroisées  pr-tout  d*nne 
manière  très^irrégulière ,  en  sorte  que ,  quelqu'efifort 


l|tte  Von  fad$e ,  il  eat  iinf)iQ$flî|»le  d«  Iq«p  roâOPiMttre 
auettoe  direction  d'éterminée* 

LVpalsseur  et  la  disposition  du  ûsm,  mudcalaire 
Tarient  beaucoup.  En  général  il  est  beaucoup  moins 
«pais ,  moins  abondant  dans  la  partie  droito  du  cœui? 
<(ue  dans  la  gauche  ^  di£Eérence  surtout  remarquable 
lorsqu^on  compare  les  ventricules.  Dans  roreillette 
droite,  le  ti^u  musculaire  forme  une  coucbe  assez 
épaisse  a  la  réunion  des.  ôsux  Yewes  caves  où  il  pa** 
roit  formé  de  fibres  lon^udinaleSé  Sur  le  reste  d<i 
Voreillette  au  contraire  il  devient  rare  et  n'offrq 
plus  que  des  faisceaux  entrecroisés  en  forme  de  ré- 
seau 9  saillans  à  Tintérieur ,  et  laissant  entre  4^uk  dea 
intervalles  dans  lesquels  la  membrane  séreuse  touche 
immédiatement  la  membrane  interne ,  ce  qui  donner 
dans  ces  endroits  à  l'oreillette  une  transparence  très* 
sensible.  Ces  faisceaux  sont  épais  et  rare$  dans  1^ 
corps  de  Toreillette  »  plus  petits  et  plus  multipliés  à 
son  appendice.  Un  d'entre  eux  qui  surpasse  les  a  u tre^ 
en  volume ,  cireulairement  dirigé ,  occupa  le  rebordt 
de  Touverture  de  la  veine  cave  supérieure. 

Le  tissu  musculaire  forme  une  couche  plus  épaisse 
et  plus  luûformeàla  partie  interne  de  Toreillette ,  oij^ 
il  appartient  en  même  temps  à  la  droite  et  à  la  gauche 
en  formant  leur  cloison  commune. 

Dans  le  ventricule ,  le  tissu  mu^^ulaire  forme  à 
Textérieur  une  couche  uniforme  ;  mais  k  mesure 
quV>n  se  rapproche  de  la  cavité ,  il  se  réduit  à  des 
faisceaux  disposés  comme  ceux  de  Toreillette ,  seule* 
ment  plus  multipliés,  plus  considérables.  Plusieurs 
se  détachent  des  parœs  et  constituent  les  colonne^ 
inées  à  fixer  les  valvules. 
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On  voit' le  tissu  tnusculâfa^e  desser  4:otrt'â.  coup  à 
Touverture  supérieure  gauche  du  ventriottle ,  termi- 
naison des  Câvilés  droites.  Le  tissu  propre  de  Partère 
pulmouaire  commence  ense  continuant  avec  iui| 
quoique  pai*  sa  nature  il  en  soit  évidemmentdistinct* 

La  membrane  inteme  des  cavités  droites  est  la 
fin  de  la  membrane  commune  du  système  veineux. 
C'est  par  les  veines  caves  qu'elle  s'introduit  dans 
l'oreillette;  elle  la.  tapisse  dans  toute  sou  étendue^ 
appliquée  tantôt  sur  le  tissu  musculaire  ^  tantôt  sur  la 
membrane  séreuse  dans*  les  intervalles  des  faisceaux , 
unie  à  l'un  et  à  l'autre  par  un  tissu  cellulaire  très« 
dense  et  peu  abondant.  «  Repliée  sur  elle-même  au 
niveau  de  la  veine  cave  inférieure ,  elle  constitue  la 
valvule  d'Ëustacbe  au-dessous  de  laquelle  elle  formé 
par  un  autre  repli  plus  petit  et  perpendiculaire  la 
valvule  des  veines  cardiaques. 

Vers  le  contour  de  l'ouverture  par  laquelle  Toreil* 
lette  communique  avec  le  ventricule ,  la  membrane 
interne  se  trouve  sépai^ée  du  tissu  musculaire  par  une 
couche  graisseuse  peu  épaisse ,  demi-fluide ^  à  la-« 
quelle  seule  il  faut  rapporter  cette  couleur  blanche 
dé  ce  qu'on  nomme  improprement  la  zone  tendi- 
neuse. Immédiatement  après ,  la  membrane  aban^ 
donne  les  parois  du  cœur  et  forme  sur  elle-même 
dans  tout  le  contour  de  l'ouverture  les  replis  qu'on 
nommé  valvules  Iricuspides.  On  peut'  Êicilement 
séparer  l'un  de  l'autre  par  la  dissection  les  deux 
feuillets  membraneux  de  ces  valvules.    Après  les 
avoir  formées ,  la  membrane  se  retrouve  sur  le  con* 
tour  de  l'ouverture,  et  se  réfléchit  pour  tapisser  le 
ventricule  dans  toute  son  étendue.  Sa  ténuité  devient 
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alors  telle  qu'au  premier  aspect  ou  est  tenté  de  nier 
son  existence  et  de  croire  que  le  tissu  musculaire  est 
en  contact  immédiat  avec  le  saug>  JVIais  quelque  part 
.qu'on  examine  la  surface  interne  du  yentincule ,  il 
est  Ëicile.  d'enlever,  de  dessus  les  faisceaux  musca<^ 
laires  des  portions  de  membrane  au-dessous  des- 
quelles les  fibres  ebamues  paroissent  aussitôt  à  nu* 
Souvent  même  en  observant  les  colonnes  charnues 
libres  dans  la  cavité,  on  voit  sur  leurs  .bords.. la 
membrane  former  des  replis  transparens  fort  senstr» 
blés.  Ou  ne  peut  douQ  point  révoquer  en  doute  la 
continuation  de  la  membrane  interne  dans  le  ventri- 
cule* Enfoncée  dans  les  ijntervalles  des  faisceaux  9 
elle  forme  des  prolongemens  peur  chaque  faisceau 
en  particulier ,  et  Iqur  donne  à  tous  l'aspect  lisse  et 
poli  qu'on  leur  remarque. 

Parvenue  à  l'ouverture  de  l'artère  pulmonaire,  là 

tnembrane   interne  reprend  sa  densilé  primitive, 

forme  en  se  repliant  sur  elle-même  les  trois  valvules 

.  sygmoïdes ,.  puis  se  continue  dans>  les.  divisions  de 

.  Tartène  jusqu'au  système  capillaire.  ,    .  *      .. 

Les  considérations  sur  l'organisation' dé  1^1  OPieiïl- 
.  brane  interne  ont  été  e&pQsees  dans  l'Anatomie  gé- 
nérale. 
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§  11^  Partie  gauche  du  Cœani'  ' 

• 
Elle  forme  le  commencement  du  système  artérieC 

comme  la  partie  droite  ferme  la  fin  du  système  vôi-- 

neux.  On  ne  peut  lanommer  gauche  que- par  oppo- 

•  «tioB  à  l'autre  et  non  point  en  raison  de  son  tstpport 

•  avec  le  corps  entier.  Car  elle  est  placée  en  grande:: 

•  partie  au  fiiUieu  d;e  la.|)oftriue»  et  le  sommet  duvefi'-^ 


tricule  est  la  seule  portion  qui  fiisse  saillie  âaxss  In 
cavité  gauche  du  thorax* 

Considérée  par  rapport  à  Tautre  mokié  du  ccsar> 
éUe  est  aussi  beaucoup  plus  postérieure  que  gauche» 
'  Le  cœur  eu  effet ,  comme  uous  Tavons  dit  ^  est  divisé 
obliquement  suivant  sa  largeur  plutôt  que  suivant $ou 
épaisseur ,  en  sorte  que  les  cavités  droites  prolongées 
antéri^irement  cachent  en  grande  partie  les  cavités 
gauches*  Ge}ks^ci  sont  plus  élevées  et  presque  verti- 
cales ,  tandis  que  les  autres  très-obliques  forment  la 
région  la  plus  basse  du  cœur» 

La  partie  gauche  se  compose  comme  la  droit» 
d'une  oreillette  et  d*un  ve  ntricule. 

Oreillette. 

Elte  est  ^uée  sur  la  colonne  vertébrale  &  laquelle 
elle  répond  par  sa  partie  postérieure,  taudis  qu'anté- 
rieurement elle  répond  Soit  à  Toreillette  droite  avec 
laquelle  elle  se  continue ,  soit  à  Taorte  et  à  Tartère  pul- 
monaire ainsi  qu'à  sa  division  droite;  un  tissu  cellu-> 
jaire  lâche  la  sépare  de  ces  deux  vaisseaux.  Assujettie 
à  sa  place  de  tous  cétés  par  les  veines  pulmonaires 
qu'elle  reçoit ,  elle  ne  présente  point  la  mobilité  de 
l'oreillette  droite.  Sa  forme  est  aussi  irrégulière  et  on 
ne  s'en  forme  point  une  image  exacte  en  cfaerchaptà 
là  comparer.  Continue  de  chaque  coté  avec  les  veines 
pulmonaires ,  en  avant  et  à  droite  avec  l'oreHlette 
opposée  y  en  bas  avec  le  ventricuk  gauche ,  elle  se  ter- 
mine à  gauche  et  un  peu  en  devant  par  uneaj^pendice 
JQottante  et  libre*  Cette  af^endice  est  tout  ce  que  Ton 
]>eut  voir  de  rordiilett&ganQbeâaaadéffanger  le  cœur. 
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On  la  trouve  immédiatement  au-dessus  du  hord 
gauche  de  cet  organe,  à  côté  du  tronc  primitif  de 
Tartère  pulmonaire.  Pour  voir  en  dehors  le  reste  de 
roreillette  «  il  faut  soulever  le  cœur  et  le  rejeter  en 
haut  et  à  droite.  On  aperçoit  alors  la  surface  posté* 
rieure  de  Toreillette  recouverte  par  la  membrane 
séreuse  du  péricarde ,  mais  ou  ne  peut  en  mesurer 
retendue  qu'en  introduisant  le  doigt  dans  roreiUette 
droite  pour  reconnoiti^  par  les  homes  de  celle-^ei 
l'endroit  où  l'autre  commence. 

Pour  bien  connoilre  la  cavité  de  l'oreiiiette  gauche 
«t  se  former  une  juste  image  de  sa  disposition ,  il  faut 
l'ouvrir  sans  couper  les  veines  pulmonaires.  On  y 
parvient  par  deux  procédés.  L*un  consiste  à  soulever 
le  cœur  comme  nous  venons  de  le  dire ,  et  à  fendre 
transv^salement  l'oreillette  dans  sa  partie  posté- 
rieure ,  puis  à  introdfiire  le  doigt  dans  son  intérieur 
pour  en  reoonnoitre  l'étendue  et  estimer  la  distance 
4e6  ouvertures  veineuses.  L'autre  procédé  s'exécute 
en  coupant  laorte  au-dessus  de  sa  oom^bure  et  les 
deux  divisions  de  J  artère  pulmonaire  près  de  leur 
entrée  dans  les  poumons.  On  abaisse  ces  deux  vais^ 
seaux  sur  la  partie  antérieure  du  cœur  ^  on  les  isole 
de  l'oreillette  par  la  dissection ,  et  on  ouvre  celle-ci 
supérieurement  dans  toute  sa  longueur  par  une  inci- 
sion transversale  dans  l'emkoit  où  ses  deux  parois 
se  réunissent. 

dette  cavité  doit  être  comsidérsée  en  airîère ,  eu 
devant,  à  droite  et  à  gauche» 

En  arrière  €i\t  n'offre  qu'une  sor&ce  Ksôe  qui  n'à^ 
rien  de  remarquable.  Cette  portion  postérieUie 
parlient  en  psropce  à  roreillette  gaudae^ 
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En  devant  et  un  peu  à  droite  on  trouve  une  autre 
surface  également;  lisse  sur  laquelle  on  observe  une 
espèce  de  valvule  semi-lunaire  ccHiiinue  avec  Toreil- 
lelte  par  son  bord  ^pnveice  qui  est  en  arrière ,  présen- 
tant son  bord  conclave  en  devant  et  à  gauche.  Elle  est 
appliquée  sur  la  valvule  semblable  que  nous  avons 
observée  dans  loreillette  droite ,  mais  se  trouve  beau- 
coup  plus  à  gauche^  en  sorte  qu'en  supposant  ces 
deux  valvules  écartées  Tune  de  Tautre  et  laissant 
entre  les  deux  oreillettes  une  communication  libre» 
le  trajet  seroit  extrêmement  oblique.  L^espace'  que 
circonscrit  le  bord  concave  de  cette  valvule  forme  ' 
donc  réellement  une  espèce  de  fosse  ovale  ciprres- 
pondant  à  celle  du  coté  droit ,  mais  moins  déprimée^ 
parce  que  la  valvule  elle-même  a  beaucoup  moins 
d'épaisseur*  Cette  paroi  antérieure  droite  de  Toreil- 
lelte  gauche  lui  est  commune^vec  l'oreillette  droite 
et  forme  la  c}oison  qui  les  sépare  Tune  de  Tautre. 

A  droite  l'oreillette  reçok  les  deux  veines  pul- 
monaires de  ce  côté.  L'une  lui  vient  de  haut  en  bas 
et  s'ouvre  dans  sa  partie  supérieure.  L'autre  vient 
très  -obliquement  de  bas  en  haut  s'ouvrir  dans  sa 
partie  inférieure.. 

A  gauche  on  trouve  également  l'ouverture  des 
deux  veines  du  poumon  voisin.  Elles  sont  fort  rap- 
prochées l'une  de  l'autre  »  quelquefois  même  coufon* 
dues  en  une  seule. 

Ces  quatre  ouvertures  sont  entièrement  libres; 
aucune  valvule  ne  s'y  observe. 

Du  côté  gauche  aussi  et  au  devant  des  t)uvertures 
veineuses  on  trouve  la  cavité  de  l'appendice.  Elle 
oi£ie  quelques  saillies  formées  par  des  faisceaux  char^ 
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-iras,  mais  moins  multipbees  que  dans  rappeudlce  de 
l'oreillette  droitew 

-  £n  Àâ£^^  Toreillette  ne  présente  que  le  point  de 
réunion  des  parois  antérieure  et  postérieure ,  sans 
nacun  autre  objet  remarquable» 

En  bas  l'oreillette  se  termine  par  une  large  ouver- 
ture par  laquelle  elle  communique  dans  le  ventricule 
gauche. 

Ventricule^ 


«  t 


Il  occupe  moins  encore  la  partie  gauche  que  la 
partie  postérieure  du  cœur  :  sa  forme  est  pyranûdale  j 
-mais  l'épaisseur  de  ses  parois  empêche  qu'il  ne  pré- 
sente lorsqu'on  Tobserve ,  même  sur  le  cadavre ,  cet 
aplatissement  qui,  fort  remarquable  sur  le  ventrL^ 
•cule  droit,  permet  de  le  diviser  en  deux*parois 
distinctes*  Celui-ci  paroît  arrondi  suivant  sa  largeur 
et  offre  des  diamètres  Iransverses  à  peu  près  égaux 
dans  un  point  donné  de  son  étendue.  II  surpasse  en 
longueur  le  ventricule  droit  ;  car  d'un  côté  son  som- 
met dépasse  visiblement  celui  de  cette  dernière  ca- 
vité ,  de  l'autre  l'oreillette  gauche ,  égale  à  la  di'oitc 
en  étendue,  se  trouve  plus  élevée  qu'elle. 

Quant  à  la  largeur ,  il  paroit  que  naturellement  elle 
est  égale  dans  les  deux  ventricules.  Presque  tous  les 
anatomistes  ont  remarqué  une  largeur  moindre  dans 
le  ventricule  gauche  j  mais  le  cit.  Sabatier  et  tous 
ceux  qui  ont  écrit  ailles  lui  attribuent  uniquement 
cette  inégalité  à  ce  qu'au  dernier  instant  de  là  vie 
le  sang  s'accumuledans  les  cavités  droites,  ne  pou* 
Tant  plus  pénétrer  dans  les  poumons  qui  déjà  en  sont 
engor^ ,  taddis  que  les  cacvîtés  gauches  envoicojl; 
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encore  librement  dans  Taorte  le  sang  qu'eUes  reçoi- 
vent des  veines  pulmonaires.  Au  reste  cette  difFé* 
rence  de  capacité  ne  m'a  jamais  paru  bien  marquée 
sur  le  grand  nombre  de  cœurs  que  )*ai  eu  occasion 
d'examiner  en  faisant  les  démonstratiods  particu- 
lières dans  Tamphithéàtre  de  Bichat. 

A  Textérieur  le  venlarâile  gauche  n'ofSre  rien  de 
remarquable  ffi  ce  n'est  qu'en  général  la  graisse  s'y 
accumule  beaucoup  moins  que  sur  le  droit. 

A  l'intérieur  ses  parois  offrent  un  grand  nombre  de 
faisceaux  charnus  distincts  :  ils  sont  moins  multifdiés 
cependant  et  moms  irrégulièrement  disposés  que 
dans  le  ventricule  droit.  On  en  vok  peu  qui  tra- 
versent en  différens  sens  la  cavité;  presque  tous 
sont  appliqués  dans  toute  leur  étendue  sur  les  parois 
ets'étendent  longitudinalement  de  la  base  au  sommet* 
Souvent  dans  ce  ira  jet  ils  s'entrecroisent  par  de  petits 
faisceaux  secondaires  qu'ils  s'envoient  réciproque- 
ment. On  les  trouveà  peu  prèsaussi  nombreux  ver» 
la  base  que  vers  le  sommet ,  et  d'u  n  volume  à  peu  près 
égal ,  excepté ,  comme  nous  le  dirons  ^  auprès  de 
l'ouverture  aortique. 

Parmi  ces  faisceaux  on  doit  en  distinguer  deux 
principaux  très-volumineux  qui  naissent  l'un  en 
devant,  l'autre  en  arrière  du  milieu  des  parois  d« 
ventricule  fort  loin  du  sommet ,  et  qui  se  portent  un 
peu  obliquement  de  bas  en  haut  dans  la  cavité  en 
s'approchant  de  la  base.  Leu#|>rigine  a  lieu  souvent 
par  plusieurs  fiadsceauxplus  petits  qui  se  réunissent 
bientôt  en  un  seuK  Ils  finissent  tout  à  coup  par  une 
extrémité  aiTondie  tantôt  Mmple,  tmitôt  double ,  à. 
un  pouce  à  peu  près-  dé  distance  de  1^  base  flu  vea* 
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triciilc.  Il  en  Dait  une  multitude  de  petits  cordages 
fibreux  quis^écarteot  et  se  pcNrtent  en  divergeant  beau- 
coup jusqu'aux  valvules  mitrales  dont  nous  parlerons 
tout  à  l'heure*  Ces  tendons  s'entrecroisent  souvent 
ensemble  dans  leur  trajet  dç  satanière  à  former  de 
petits  réseaux* 

Le  ventricule  ga^ji^^he  se  lermine  supérieurement 
par  deux ouvertur^^rttDe auriculaire, Tautre  aor- 
tique. 

L^oui^eriure  Mtriculaire  est  la  plus  postérieure  et 
la  plus  considérable*  Salat^ur  est  déterniîiiée  par  la 
candeur  de  J'oreilkAte  à  laquelle  elle  oommunique; 
elle  est  bordée  par  un  repli  membraneux  contioa 
dans  tout  le  contour,  librèSpar,  ses  deux,»irfaces 
dans  Tune  et  Tautre  cavité ,  assujettie  en  bas  parles 
cordages  fibreux  4iont  nous  venons  de  parler*  Ce 
repli  fort  étroit  dans  plusieurs  points  s'élargjit  de  beau- 
coup dans  deux  endroks ,  Ymx  qui  re^pood  au  bord 
obtus  -du  cœur,  T^autre  qui  répond  à  Touverture 
aor tique*  Ce  sout  ces  deux  portions  larges ,  triangu- 
lairea,  ptacéei^  Tune  v  is-^^-vis  de  Tautre,  qui  constituent 
les  valvules  milrales  doot  Titoeélaotiibaissée  bouche 
nécessairemeiil  1  ouvertiM'eaiM*tique  par  sa  présenee* 
Formées  d'un  double  fef»llei  membraneux,  plus 
épaiéses  en  généra]  que  les  triouspides,  les  valvules 
mitrales*augmentent  encore  un  peu  d'épaisseur  à  leur 
bord  flottant  lorsqu'elles  reçoivent  l'insertion  des  cor* 
dages  fibreux.  Nous  reviendrons  sur  elles  en  parlant 
de  l'organisation  des  caviiés  gauches. 

U ouverture  aortàque  située  un  peu  plus  en  devant 
que  là.pi>écédente  estaussi  moins  considérable*  A  me- 
fiure  qu'on  s'eqi  rappiroche  »  om  voit  les  faisceaux 
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charnus  du  ventricule  <limînner  progressivement  et 
disparoitre  bientôt  tout  à  fait;  en  sorte  que  dans 
toute  la  partie  recouverte  par  la  valvule  mitrale  ,  la 
paroi  du  ventricule  parok  unie  et  lisse  :  enfin  l'aorte 
naît  tout  à  coup  du  tissu  musculaire.  Sa  circonfé- 
rence offre  trois  valvules  semblables  pour  la  forme  et 
i)Our  la  disposition  à  celles  de  Inirtère  pulmonaire  et 
nommées  également  semUlundires  on  sygmoïâes* 
La  partie  de  Taorte  à  laquelle  elles  correspondent  par 
leursurfaceextéineure  offre  trois  enfonceraens  qu'où 
nomme  petits  sinus  de  V aorte.  Les  deux  sinus  anté^ 
rieurs  présentent  dans  leur  fond  un  peu  au-dessusdu 
bord  libre  des  valvules  lesouverture^s  isolées  des  deux 
artères  cardiaques»     ^ 

Organisation  de  ta  partie  gauche  du  Cœur.. 

Cette  organisation  é^ant  au  fond  la  même  que  celle 
de  la  partie  droite ,  nous  nous  contenterens  d'indi- 
quer les  différences  dé  disposition. 

La  membrane  séreuse  ne  recouvre Foreillettequ'à 

•  sa  partie  postéiieure  et  à  son  appendice  qu'elle  enve- 
loppé :  elle  n'existe  non  plus  qne  sur  la  partie  pos- 
térieure et  gaucbe  du  ventricule.  Par-tout  elle  est 
af^liquée  sur  le  tissu  musculaire  dont  laséparent  seu- 
lement dans  quelques  endroits  les  vaisseaux  cardia- 
ques et  quelquefois  une  certaine  quantité  de  graisse. 
Nulle  part  elle  ne  se  trouve  en  contact  avec  la  mem- 
brane interne.  Epaisse  sur  l'ei^eillette,  elle  devieat 
beaucoup  plus  mince  sur  le  ventricule. 

Le  tissu  musculaire  est  beaucoup  plus  épais  et 

•  plus  uuifbjrmémeût  distribué;  $ur  les  cavités,  gauches 


■-     "DT    LÀ    CIRCULATIONr  log 

t^e  sar  les  droites.  On  le  trouve  sav  les  veines  pul« 
monaires  dès  Tinstaot  où  elles  sortent  du  poumon.  IL 
y  paroît  disposé,  par  fibres  parallèles  dirigées  suivant 
la  longueur  du  vaisseau.  Onreconnoitfaeilementren- 
droit  ou  ces^  fibres  commencent  e^  suivant  un  peu 
chaque  veine  dans  Torgane  pulmonaire  où  on   la 
trouve  toujours  réduite  à  ses  deux  membranes  pro- 
pres. Ce^  fibres  suivent  leur  direction  primitive  en  se 
portant  sur  roreillette  sur  laquelle  elles  sont  trans-, 
ve]:'sales  àTextérieur,  irrégulièrement  entrecroisées, 
plusprofpndément.  Ellesformentunecoucheépaisse ,. 
uniforme,  et  ne  paroissent nulle  part  disposées  eu 
faisceaux  séparés  comme  sur  l'oreillette  droite.  L'ap- 
pendice seule  offre  dans  son  intérieur  quelques  co- 
lonnes  charnues  ;  mais  les  intervalles  de  ces  colonnes 
sont  remplis  par  un  tissu  musculaire  moins  dense,. 
et  nulle  part  l'appendice  n'offre  dans  ses  parois  la 
transparence  que  nousavons  remarquée  sur  quelques . 
points  de.  l'oreillette  droite. 

Sur  le  ventricule  le  tissu  musculaire  présente  une 
épaisseur  considérable  et  presque  double  de  celle 
qu'offrent  les  parois  du  ventricule  droit.  Considérées^ 
à  l'extérieur  les  fibres  paroissent  disposées  longitmli- 
nalement  de  la  base  au   sommet.  On  en  peut  dire 
autant  d^  la  surface  intjerne ,  au  moins  si  l'on  a  égard 
à  la  direction  déjà  remarquée  du  plus  grand  nombre 
des  faisceaux  ;  mais  dans  l'épaisseur  même  des  parois 
les .  fibres  deviennent  aussi  irrégulières  et  aussi  con- 
fusément entrecroisées  que  dans  le  ventricule  dioit. 
Cette  même  irrégularité  s'observe  dans  l'épaisseur  des 
colonnes  charnues  auxquelles  sont  fixées  les  valvules 
mitrales. 


Conliiiuavec  celui  de  IWeiUetke-àrauTerture  ant^ 
calaire,le  tissu  musculdire  cesse  tout  à  coup  à  Tou* 
▼erture  aortique»  Ou  voit  les  fibres  s'împlaoler  sur  le 
tissu  propre  de  l!aopté  a  peu  près  comme  )es  mpscles 
larges  de  la  TÎe  extëmure's'imptatitent  sur  les  os. 

La  membrane  mtèrne  d^^  cavités  gauches  e^tlé 
continuation  de  celle  qui  a  commencé  dans  les  veine» 
pulmonaii^es  et  qui  se  continue  ensuite  dans  tout  le 
«jstèttie  artériel. Introduite  parles  veinés  pttlâiODairea 
dans  ToretUette,  elle  la  tapisse  toute  litière  sans  for** 
mer  aucun  repli  et  s'intrdduit  directement  dans  le 
ventricule.  En  cet  endroit  elle  augmente  un  peu 
d'épaisseur ,  se  replie  sur  elle-même  pour  former  les 
valvules  mitrales ,  et  se  retrouve  au  contour  de  Tou- 
verture.  Là  elle  diminue  beaucoup  d*épaisseur ,  ac- 
quiert même  une  ténuité  telle  qu'elle  paroU  d'abord 
entièrement  cesser.  Cependant  il  n'est  aucun  point 
du  ventricule  où  lionne  trouve  une  pellicule  membra- 
neuse immédiatement  appliquée  sur  les  fibres  char  nuea 
et  intimement  adhérente  avec  elles.  On  la  retrouve  et 
sur  les  faisceauit^t  sur  la  portion  continue  dés  parois* 
En  suivant  ces-parois  jusqu'à  l'ouverture  de  l'aorte, 
on  ne  voit  aucune  interruption  entre  cette  membrane 
et  celle  qui 9  bien  manifestement,  tapisse  rintérienr  de 
cette  artère»  On  est  donc  fondé  à  admettre  la  conti^ 
nuation  de  la  même  membrane  dans  Je  ventricule.  Eu 
passant  de  cette  cavité  dans  l'aorte  elle  dévient  très- 
visible  et  facile  à  isoler  dans  les  espaces  triangulaires 
qui  séparent  les  origines  arrondies  et  festonnées  de 
ce  vaisseau.  Introduite  daas  l'aorte  elle  reprend 
son  épaisseur  primitive ,  se  replie  aussitôt  sur  elle- 
i|3àéme  et  forme  les  trois  valvules  semi-lunaires,  puis 
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te  continue  dans  le  vaisseau  et  dans  toutes  ses  divisions. 

On  trouvera  dans  FAnatomie  générale  des  détail» 
aussi  rntéressans  qu'étendus  sor^  Torganisation  de  la 
membrane  mt^-nedufjrstèflcie  artériel.  Je  rÀppdlem 
seulement  id  un  fait  qui  se  rapporte  spécialisent  à 
la  structure  anatomique  du  cœur  :  c'est  la  fréquence 
des  ossifications  partielles  plus  ou  mcHns  étendues  de 
cette  membrane  :  elles  se  reiinarquent  priodpalement 
sur  les  valvules  mitrales  et  sur  les  valvuves  ^gmoïdes 
de  Taorte*  Très-^souvent  ces  dernières  sont  entière-» 
ment  ossifiées  ou  cartilagineuses 9  et  toujours  alors  se 
trouvent  distendues  et  écartées  des  parois  aortiques« 
Lesnntriles  présentent  plus  ordinairement  des  points 
osseux  isolés  et  conservent  dans  leur  plus  grande 
partie  la  structure  membraneuse. 

La  fréquence  decesossifications  est  telle  qu'on  peut 
hardiment  assurer  que  sur  un  nombre  donné  de  su- 
jets, quelle  qu'ait  été  la  cause  de  la  mort,  les  trots 
quarts  au  moins  en  présenteront.  Ces  cas  sont  donc 
aussi  fréquens  que  ceux  des  adhérences  pulmonairef. 
Tï'est-on  pas  fondé  à  en  déduire  des  conséquences 
analogues  ?  et  est-il  permis  de  regarder  comme  la 
maladie  principale ,  ou  -même  comme  un  état  essen- 
tiellement morbifîque,  une  disposition  organique  qui 
s'allie  avec  tous  les  états  du  cœur  et  quiserencontie 
aussi  souvent  dkns  le  sujet  le  plus  smn  que  dans  le 
sujet  le  plus  malade  ? 

Ces  ossifications  qui  ne  s'observent  jamais  dans 
lesendroits  correspondons  descavitésdroites»  ni  dans 
les  veines,  qui  se  retrouvent  dans  toutes  les  parties  du 
système  artériel,  prouvent  bien  une  différence  de 
nature  entre  la  membrane  du  sang  noir  et  celle  du 
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6aug  rouge.  Elles  prouvent  aassi  Tidentité  de  natUM 
entre  la  portion  membraneuse  qui  forme  les  valvules 
mitrales  et  celle  qui  forme  1^  valvules  sygmoïdes  de 
Taorte.  Mais  comme  elles  ne  se. troi^vçnt  point  dans 
rintérieur  du  ventricule  gauche  »  on  pourrolt  en  con- 
clure que  si  la  même  membrane  se  continue  dans 
cette  cavité,  du  moins  elle  y  tibange  extrêmement  de 
nature  aussi-bien  que  de  densité» 

Mouvëmens  du  Cœur^ 

On  a  défini  avec  raison  le  cœur  un  muscle  creux  ji 
et  cette  expression  seule  tious  avertit  qu^  tous  ses 
mouvemens  tendent  ou  à  agrandir  ou  à  resserrer  se9 
cavités.  Ce  resserrement  »  dans  lequel  les  cavités 
s'effacent  presqu'entièrement ,  est  nécessaire  pour 
^expulsion  du  sang»  La  dilatation  doit  lui  succéder 
pour  qu'un  sang  nouveau  soit  admis.  Cette  dilata- 
tion est  active  aussi^bien  que  la  contraction  et  ne  dé» 
.  pend  point  de  l'abord  du  sang  quoiqu'elle,  coïncide 
toujours  avec  lui,  puisqu'on  la  voit  s'exercer  encore 
quelque  temps  après  la .  mort  sur  le  cœur  vide  et 
i^éme  séparé  de  la  poitrine. 

Le  cœur  se  dilate  pour  recevoir  le  sang  auquel  un 
mouvenient  nouveau  doit  être  communiqué.  Il  se 
contracte  pour  communiquer  ce  mouvement  au  sang 
qu'il  a  reçu.  La  contraction  est  donc  la  partie  la  plus 
active  des  phénomènes  du  cpei^r ,  et  la  dilatatioa  n'a 
pour  but  que  de  donner  lieu  k  des  contractions  nou- 
velles. 

C'est  donc  prînci  palementdes  contractions  du  cœur 
que  nous  devons  nous  occuper,  et  ces  contractions  ^ 
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nous  devons  les  étudier  plutôt  pour  nous  rendre 
eompte  des  chiingemens  de  disposition  qu^éprouvent 
alors  les  cavilés  ^  que  ppur  entrer  dans  dss  détails 
physiologiques  sur  la  circulationt» 

i^«  Quelque  part  que  nous  considérions  les  fibres 
muscul^es  du  cœur ,  nous  les  voyons  irrégulière^ 
ment  entrecroisées  dans  toutes  sortes  de  directions» 
Cet  entrecroisement»  sensible  au  premier  coup  d'œil 
sur  l'oreillette  droite  où  les  faisceaux  cba)hQUS  sont 
en  grande  p^  i^tie  isolés  les  uns  des  autres ,  sensible 
encore  à  la  surface  interne  des  ventricules  où  les 
fcdsceaux  sont  saillans,  devient  très-manifeste  par 
le  secours  de  la  dissection  dans  Tépaisseur  des  pa« 
rois,  soit  des  deux  ventricules,  soit  de  Toreillette 
gauche.  Ceci  prouve  manifestement  que  les  cavités 
se  contractent  dans  tous  les  sens  à  la  fois  ef  dimi* 
.]Kient  également  d'étendue  dans  toutes  les  direc-* 
tions^ 

Mais  une  cloison  com^iune  sépare  les  oreillettes  $ 
une  cloison  commune  sépare  aussi  les  ventricules» 
Ces  deux  cloisons  musculeuses  se  correspondent 
Tune  à  Vautre ,  se  continuent  ensemble. et  forment^ 
la  limite  de  Tune  et  de  Tautre  moitié  du  cœur  à  la 
fois. 

îXun  autre  côté ,  il  est  certain  qu^ùn  même  ins^ 
tant  vqit  arriver  le  sang  des  veines  caves  dans  Toreil^ 
lette  droite  et  le  sang  des  veines  pulmonaires  dans 
Toreillette  rgauçhe  ;  que  par  conséquent  un  même 
instant  voit  aussi  les  deux  ventricules  se  remplir» 

Les  oreillettes  se  contractent  donc  nécessairement 
ensemble ,  cpnime  les  deux  ventricules  se  contractent 
nécess^epiept  ensemble  à.  la  suite  des  oreillettes»  . 

jv»  ,  8 
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Dèslor^  dans  rua  et  Vautre  ordre  de  eaTÎtës  le 
sang  est  pressé  dé  toutes  parts  et  at  ec  une  force  égale 
Contre  la  cloièon  commune*  Cette  cloison  ne  peut 
donc  se  porter  nt  d'un  câté  ni  de  l'autre  ;  elle  reste 
ilnmobile  et  sa  contrâcttdti  ne  produit  d  antre  effet 
que  de  diminuer  sa  largeur. 

C'est  là  le  premier  fiit  remarquable  que  nous  pré-^ 
iféntètit  les  mouvemens  du  cdsur  coUsidëréS  dans  leur 
ensemble.  Nous  voyons  le^  pttities  propres  diétf  cavités 
f  e  rapprocher  de  leur  partie  commune  qui  eSt*  f  éel« 
tement  le  point  central  et  fixe  des  contractions. 

20.  iSi  le^  cavités  en  se  contractant  ne  font  que 
6e  ra{)proi;her  de  leur  cloison  comibutoè  ^  ai  cette 
cloison  en  se  contractant  ne  se  perte  Ut  d'Uà  côté 
tà  èe  Vautre ,  mais  i£minuë  èeuleinébt  d^^eâdué  , 
liécesèafi^eiiieht  le  càeur  se  raccourcit  dan6  i^és  cou- 
tractMnS ,  eu  sorte  que  lé  sommet  Se  rà'pfirbc^  delà 
base  ;  vérité  évidente  autrefois  contestée,  universelle- 
inent  recôt^Vitie  aujo'urd'titii. 

Cepehdaiit  c'est  au  lâfotitent  de  là  contt'âeti^i  des 
ventricules  qUe  le  coeur  £sitt  Sentit^  ses  pulsations 
entre  la  sixième  et  iat  septième  edtes,  puisque  ces 
pulsations  sont  isoch]:k>nes  à  Celles  ^i  dans  les  ar- 
tères résultent  de  leur  dilatation  par  l'afflux  du 
sang.  Ou  répond  &dléiUeùt  à  ceci  en  ôbsérfàôt  que 
llnstant  de  la  côntt*adtioû  dés  Vénhnéiïles  est  eu 
lâéme  temps  celui  de  îa  difatàliôii  dé^  cyreiflettes , 
lesquelles;  Voisines  dé  la  colénné  veiïébrèrle  en  àfr- 
rière ,  ne  peuvent  se  dilater  qu'en  devant  et  re- 
poussent ainsi  contre  les  côtes  les  ventricules  dont  le 
mouvement  antérieur  est  alors  purement  passif. 

3^.  La  contraction  des  oreillettes  et  celle  dei 
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tmirîtoles  se  fbnl  dans  une  direction  inverse  Tune 
A  Tautre.  Car  les  <H*eillettes  se  contractent  de  haat 
en  bas  pour  {xnisseï*  le  sang -dans  les  ventricules ,  et 
les  ventricules  se  contracient  de  bas  en  haut  pour 
|)ousser  le  sang ,  êok  dans  Tarl^  pulmonaire ,  soifc 
dans  Taorie* 

4^«  L'épaisseur  du  tissu  musculaire  des  cavités  du 
«sœur  est  t^ujoursf  en  rapport  exact  et  rigoureux  avec 
i'éleÉidue  de  l'espace  que  le  sang  doit  parcourir  eâ 
vertu  de  rimpulsion  qu'il  reéôit* 

Car  d'abord  on  voit  que  les  oreillettes  destinées 
^ulemeàt  à  pousser  le'  sang  dans  les  ventrieules  ont 
despanns  fort  minces,  peu  résistantes,  incapables 
de  se  soutenir  par  eiles^mémes  ^  en  sorte  que  dans 
leur  ëtàl  de  vaciHté  elles  sont  toujours  flasques  et 
«ffaissëès.  Dan9  plu^eui^sr  poinifs  5  roretUetté  droite 
est  réduâe  k  ses  deux  ispembranes  entré  lesquelles 
quelques  faisceaux  musculeux  s'entrecroisent  en 
forme  de  réseau,  L'oreUktté  gauche  présente ,  à  la 
vérité  ,  une  épaisseur  plus  uniforme ,  mais  la  diJfFé^ 
rence  n'estpas  très«grande« 

Au  contraire ,  les  ventricules  destinés  à  pousser 
)e  sang  dans  des  vaisseaux  ramifiés  k  de  très-grandes 
Stances,  ont  un  tissu  musculaire  abondant' ^  épais, 
solide* 

Si  Ton  compaore  l'un  à  Fautre  les  deux  ventricules  , 
le  rapport  dont  nous  parlons  parottra  encore  plus 
frappant.  Le  ventricule  droit,  quâne  doit  pousser  la 
sang  que  dans  le  poumon ,  est  moins  musculeux  et 
moins  épais ,  et  présente  encore  en  partie  ,  lorsqu'il 
est  vide ,  la  flaccidité  tles  oreillettes.  Le  ventricule 
gauchey  agent  de  nmpulsion  du  sang  dans  tout  le 
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système  artériel,  a  des  parois  musculeases  extréme^^ 
ment  fortes  et  épaisses. 

On  doit  remarquer  que  la  cloison  des  ventriculeft 
offre  aussi  utie  épaisseur  considérable  et  sous  ce 
rapport  semble  appartenir  plus  au  ventricule  gauche 
qu'au  droit ,  quoiqu'elle  soit  commune,  à  Tun  et  à 
Tautre. 

Ceci  nous  mène  à  examiner  plus  en  détail  les  mou** 
temens  de  chaque  cavité  en  particulier  et  les  chaa- 
gemens  de  disposition  qu'ils  déterminent. 

i<>.  Mouvemens  des  cavités  droites^ 

Le  sang  arrive  à  l'oreillette  par  les  deux  veines 
caves  sans  qu'aucun  mouvement  contractile  sensible 
accélère  son  cours  jusqu'à  l'embouchure  immédiat^ 
de  ces.veines.  Dans  cet  endroit  l'un  et  l'autre  vais- 
seau paroissent  garnis  de  fibres  musculaires ,  soit^  dan; 
leur  contour ,  soit  dans  la  portion  commune  à  tous 
deux.  Ces  fibres  sont  continues  avec  celles  de  Toreilr 
lette  que  les  deux  veines  réunies  servent  à  compléter 
ien  dehors  et  en  arrière. 

Il  y  a  donc  ici  contraction  de  la  part  des  veines , 
et  cette  contraction  favorise  l'entrée  du  sang  dans 
l'oreillette  qui  reçoit  en  même  temps  le  sang  des 
veinejs  cardiaques.  Cette  cavité  se  remplit ,  se  distend 
et  offre  alors  une  couleur  violette  due  à  la  ténuité 
transp^eute  de  se^  parois  dans  un  grand  nombre  de 
ppints.-  Eile  se  contracte  aussitôt  en  se  rapprochant , 
soit  de  la  cloison  moyenne ,  soit  de  l'ouverture  du 
ventricule  autour  duquel  ses  fibres  sont  fixées. 
.  ,La  valvule  d'Eustache  ne  joue  aucun  rôle  dans 
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cette  circonstaaee.  l^on  usage  entièrement  relatif  k 
rétat  da  foetus  exige  plus   de  largeur  qu^elle  n'en 
offre  chez  Tadulte  où  on  ne  doit  la  considérer  que 
comme  le$  débris  d'une  portion  organique  jadis 
essentielle*  Le  sang  est  donc  pressé  de  toutes  parts 
dans  IWeillette  et  tend  à  s'échapper  par  Touverture 
la  moins  résistante»  Mais  lui-même  presse  la  valvule 
Cardiaque  contre  la  petite  ouverture  veineuse  qui  est 
dès'lors  exactement  fermée.  Le  trou  Botal  n'est  point 
ouvert  »  et  quand  il  le  seroit ,  son  extrême  obliquité  le 
rendroit  inutile  «  le  sang  pressant  alors  l'une  contre 
l'autre  les  deux  valvules  dont  l'intervalle  constitue 
ce  trou.  Il  ne  reste  donc  qpe  l'entrée  des  deux  veines 
caves  et  celle  du  ventricule*  INous  avons  vu  que  ces 
jembouchures  veineuses  n'étoient  garnies  d^aucuue 
valvule  propre  à  empêcher  le  reflux  du  sang.  Aus» 
ce  reflux  a-til  été  observé ,  et  ou  ne  peut  le  révoquer 
.en  doute.  Mais  le  sang  qui  remplit  constamment  le 
interne  veineux  et  qui  dans  ce  moment-là  même 
Ëiiteffortpour  entrer  dans  l'oreillettie  ^  empêche  que 
ce  reflux  ne  soit  considérable. 

Au  contraire ,  ce  moment  est  celui  où  le  ventricule 
^  se  dilate  ;  son  ouverture  est  parfaitement  libre ,  et  les 
valvules  qui  la  bordent,  abaissées  d'avance  en  vertu 
dé  cette  dilatation  même,  n'offrent  aucun  obstacle 
à  l'entrée  du  sang  qui  tend  à  les  déprimer  encore  plus 
en  pénétrant  dans  la  cavité.  La  plus  large  de  ces  vsd- 
yules  se  trouve  alors  appliquée  contre  l'ouverture  de 
,    Tartère  pulmonaire  où  le  sang  ne  doit  point  encore 

pénétrer. 
\     Le  sang  remplit  donc  le  ventricule  ^ui  aussitôt 
.^  se  contracte  sur  lui.  Pressé  de  toutes  parts  ^  ce.  fluide 


sôulèfe  }es  yalvules  tzicuspides  avec  d*aiilaat  plus  ^ 
fàciiilé  que  les  faisqeauK  osittscirieux  auxquels  elle» 
$ont  a$$ujeUies  $e  trouveoiNrapprochés  de  Fouverlore 
par  le  raccourcisseiaeiit  du  cœur.  Les  vomies  s'ap* 
pliqueot  donc  contre  cette  ouverture  «urioutââre  :  la 
boucheot-elles  exactement  7  On  est  tenté  de  ie  nier 
lorsqu*oa  observe  le  cadavre  ;  car  leur  largeur  paroifc 
disproportionnée  avec  ce&e  de  Fouverture  ;  mais  si 
Ton  se  rappelle  que  la  ocxitractioii  du  ventricule  se 
&it  dans  tous  les  sens  a  la  fois ,  que  par  conséqueui 
cette  cavité  diminue  de  capacité  comme  de  Ion* 
gueur  9  on  verra  que  l'ouverture  est  alors  fort  ré- 
tvéde  et  se  trouvé  en  riqp|)ort  exact  avec  k  largeur 
des  yalvules* 

Les  .va  IvùlesBèriciient inutilement  soulerées  contre 
l'ouverture  auriculaîresidaus  ce  SBOmenl;  elles  étoiedi 
abandomiëes  à  elle^^iémes  :  le  sang  les  pousseroil 
^ans  l'oreillette  et  s'ouvrtroit  mi  passage  libre  pour 
retourner  dans  cette  cavité,  il  étoit  donc  nécessaire 
qu^'assujetties  inférieurement  de  quelque  manière  » 
elles  ne  pussent  être  soulevées  que  jusqu'à  un  cer- 
tain point  :  c'est  Teffet  qui  résulte  de  leur  fixation  à 
des  faisceaux  musculeux  par  le  moyen  de  ëordages 
fibreux.  Bichat  a  refusé  k  ses  cordages  la  çature  teti* 
dineuse  mais  n'a  point  développé  les  raisons  sur  les- 
quelles il  se  fondoit.  Je  respecte  cette  opinion  indifile- 
rente  à  notre  objet  actuel ,  et  je  me  contente  d'observer 
que  ces  filamens  ténus  sont  doués  d'une  force  cEe  ré- 
sistance excessive  ,peut-étreméme  supérieure  à  celle 
des  tendons  d'égale  grosseur. 

En  se  sÉulevant  pour  fermer  l'ouverture  auricu^ 
lâire , les  valvules  tricuspide«  Isdssent  libre  F ouvertiure 


^  IWtèa*è  pulmopaire  <ï^jq$  Ifiqueliç  le  ^apg  pçnètre 
pour  en  parcourir  les  ramifications. 

A  son  embouchure ,  cette  artère,  est  gs^rpie  de^ 
trois  valvules  sygmoides  aui^quellesop  attribue  cpmr 
munément  Tusage  de  fer^per  par  leur  abaissement 
le  retour  au  sang  daos  le  ventricule  pendant  ia  qon^ 
traction  de  f  artère. 

Biais  d  abord  fiichat  a  démontré  jusqu'à  Véyid^pce 
que  les  artères  éloie^t  entièrement  dépouryp^  dç 
eoutractilité  organique  sensible  »  et  ne  faispiept  qu^ 
revenir  sur  elles-qiémes  en  vertu  de  leur  oontrao- 
tilité  de  tissu  après  la  légère  dilatation  que  l'impuWon 
du  sang  leur  faisoit  éprouver ,  vérité  inçQPtestablç 
que  la  simple  comparaison  du  tissu  artéii^  ^v/eç  Iç 
ttssu  musculaire  auroit  dû  faire  eotrevpîrdepuiftlppgr 
leoKps  aux  aBatomiites* 

En  second  lieu  les  valvules  sygmoîdes  fixées  dans 
toute  rétendue  <jle  leurs  bords  conveites  91^%^  parois  de 
Tartère  »  ne  peuvent  dans  aucun  cas  s'abaisser  assez 
pour  fermer  enûèreioent  Veu verlure  da  veptrieUle  f 
surtout  ,si  Ton  suppose  Tarière  remplie  par  le  sjpusg 
eomms  elle  Test  daujs  le  mqiPept  auquel  on  rajf^porte 
sa  contraction.  ^  « 

En  iroisîàme  lieu  tk  Vmn  oitserve  le  rapport  mu^ 
inel  de  ces  valvules  et  la  dir^bou  de  leurs. borda 
libres ,  on  verra  qu  eu  les  supposfmt  mêo^e  abaisséet 
jusqu'à  la  pqsilion  boiwontaïe ,  il  resteceît  ùéceaspir 
vensent  «uir^^ces  l»rds  libres  un  espace  iriàfig^aiQ& 
a$8tts  large  poior  permeiire  lia  retour  partiels  du  saogt 

Je  c^ofi  dtine  que  si  les  .nrf  hruks  sygmoïdes  fevo*? 
risent  la  circulalion  pulmimaireen  souten^oft  eapai^tâe 
)a  ookBme  sanguine  dstna  le  memeiA  dajoetattsrde 
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Fartère  sur  elle-même  ^  elles  sont  incapables  de  rem** 
pur  Tusage  précis  qu'on  $*est  accoutumé  à  leur  aUrî- 
buer  et  ne  peuvent  être  comparées  exactement  sous 
ce  rapport  aux  valvules  tiîcuspides. 

Remarquons  d'ailleurs  que  cette  pccltiâon  com- 
plète de  1  artère  devient  inutile  s'il  est  démc^ntré  , 
comme  on  ne  peut  plus  en  douter ,  que  l'artère  ne 
se  contracte  point.  Le  sang  qui  afflue  continuellement 
dans  le  ventricule  oppose  une  résistsmce  suffisante  à 
celui  qui  de  l'artère  tendroit  à  retomber  simplement 
psH*  son  propre  poids  dans  sa  cavité.  Au  contraire  , 
l'oreillette  etle  ventricule  sonttousdeuxcontracliless 
l'une  reçoit  le  sang  de  haut  en  bas ,  pendant  que 
l'autre  pousse  celm  qu'il  contient  de  bas.  en  haut  :  il 
étoit  donc  nécessaire  qu'un  <Jistacle  invinciUe  emçé^. 
chat  le  choc  mutuel  de  ces  deux  courans  opposés. 

a^.  Mom^emens  des  cm^ités  gauches.  . 

Ils  ressemblent  tellement  à  ceux  des  cavités  droites^ 
que  nous  tï'aurions  presque  qu'à  répéter  ce  que  nous 
venons  dédire ,  sauf  quelques  légères  différences.  L'o* 
reillette  reçoit  le  sang  de  quatre  sources  différentes 
par  les  veines  pulmonaires  devenues  musculeases  et 
contractiles  près  de  leurs  embouchures*  Contractée 
sur  ce  sang  elle  le  presse  de  toutes  parti  »  soit  contre 
la  paroi  interne  ou  aucune  issue  ne  se  présente  »  vu 
la  disposition  des  valvules  du  trou  Botal ,.  soit  contre 
l'ouverture  du  ventricule  alors  lilx^  et  dilatée.  En  y 
entrant  le  sang  ne  peut  passer  dans  l'aorte  que  ferme 
CB  ce  moment  une  des  •  vialvulés  mitrsdes. 
A^tQt  ^ue  1^  yçatricuile  a  reçu  le  sangs  il  aa 
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Contracte  en  tous  sens  ;  les  valvules  mitrâles  soule^ 
Vëes  feriment  TouveHure  auriculaire  et  laissent  libre 
celle  de  raorl;e' dians  laquelle  le  sang  eét  poussé. 

Ici  on  a  admis  une  contraction  consécutive  de 
Taorte ,  comme  on  avoit  admis  celle  de  Tartère  pul* 
monmre ,  et  on  a  supposé  également  que  les  valvules 
senn-lunaires  fermoient  absolument  le  retour  au  sang 
dans  le  ventricule. 

Je  ne  répéterai  point  les  raisons  victorieuses  par 
lesquelles  Bicbat  prouve  la  nullité  de  contraction  de 
Taorte;  il  faut  les  voii?  telles  qu'il  les  a  exposées  lui* 
méme^  et  je  ne  saurois  trop  engager  le  lecteur  à  mé* 
diter  ce  beau  morceau  de  rAnatomie  générale  ,  qui 
par  la  force  invÎÉfcible  du  raisonnement,  par  la  clarté 
^uiy  règne,  parles  grandes  eoniséquences  qui  en 
sont  la  suite ,  safEroit  seul  pour  immortaliser  son 
auteur  (i). 

Ce  que  j'ai  dit  sbr  là  disposition  des  valvules  syg- 
moïdes  de  Tartère  pulmonaire  et  sur  les  conséquences 
qui  en  résultent ,  s'applique  exactement  aux  valvules 
semi-lunàires'  de  l'aorte  qui  sont  disposées  de  même* 
ËUes'ne  peuvent  ni  s'abaisser  jusfqu  à -devenir,  bori-* 
zontalles,  ni,  en  supposant  même  ce  degré  d'abaissé* 
ment ,  fermer  tout  à  fait  l'ouverture  de  l'aorte.  Je 
suppose  ici  leur  état  parfaitement  sain;  mais  j'ajoute 
que  tes  valvules  aortiques  très -souvent  ossifiées 
dans  tonte  leur  étendue  «  comme  je  l'ai  remarque 
plm  haut ,  sont  alors  constamment  dans  l'état  de  dis- 
tension le  plus  grand  dont  elles  soient  susceptibles 

et  écartées  des  parois  de  l'aorte  autant  qu'elles  peu« 

' ■ — —  -   -      '  .     '  —    -  .^   . .  ■  -....^^^^ 

(i)  Tome  II,  de  la  page  Sig  à  h  page 340. 
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Tent  réire;  quil  reste  cep^ndapt  epcore  entre  eile$ 
lin  espace  considérable  et  une  €auEuii|i|nicatîoa  libre 
de  Taorte  au  ventricule.  Or  ces  cas  ne  peuveo*  point 
éi  re  regardéscomme  des  causes  Qéce8S9Îre$d^  trouble 
pour  la  circulatÎQnypuisqiieroasîficalîoiidesYalyulei 
IK>rttques  se  troi^ve  çbeztoule  sorte  d^  sqîe^  »  qu'elle 
qu^aît  été  la  cause  subite  014  lente  4e  leur  mort* 

Ainsîles  valvules  semi-lunaires  n'iqteircepteQt  point 
la  communication  deTaorte  ^xec  Ifsveptricoleetont 
seulement  Tosagie  bicsu  évident  de  soutemr  en  partie 
}a  colopne  sanguine  aii  moment  ou  Taorte  dî^tendu^ 
Iégèn»neut  par  Timpulsion  du  sang  revient  smr  elle* 
même  en  vertu  de  sa  contractilité  de  tisw» 

On  demande  si  les  valvule^  ftepii-liuuâres  howh&A 
les  ouvertures  des  artères  cardiaques  au  ro<ment  ou 
lesang  eotredan$raor  te.L*ic«pecttQnsu|&;  pour  prout^ 
ver  que  non»  Ces  ouvertures  sont  en  effet  au-desau» 
des  valvules  qui  ne  pourroient  s*éten<ke  jusqu'à  elles 
que  par  une  excessive  distension  impossible  k  sufr 
poser.  Je  reviendrai  d'ailleurs  ici  au  cas  d'ossifieaûw 
dans  lequel  lûen  évidemment  les  val^nlet  ne  ^oni 
point  jusqu'aux  ouvertures  cardîaqueSf  et  sont  nb- 
soUtment  incapables  de  s'élar^n  Les k»^  de hftckm* 
lation  seroient  donc  cbangées  alors ,  supposîtiem  tcoot 
à  fait  gratuit^  ;  pu  bien  Tordre  de  ]%  fnrwk^^ 
teroi  t  troublé  dans  lesartères  cardiaques  ^  puisqu'elles 
teceyroient  le  sang  plutôt  qu'dles  ned^y eut  k  rece* 
voir,  ce  qui  entraînèrent  nécessair^nent les  pluagraf  es 
conséquences^  Or ,  comme  les  valvules  semirlunaires 
§e  trouvent  :ossifiéefi  dans  un  trèargriind  nombre  de 
sujets  chez  qui  les  phénomènes  circulatoires  s'exécu- 
toient  sansi  g^sune  apparence  de  trPuRe»  poiwspq^ii^ 
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fondes  il  coBckupe  qw  le  passage  iimnédîat  An  sang 
in  ventricule  dans  laartèreacardiacjueft^lcÀnfomie 
à  rordne  naturel. 

Ces  jQonsidëFalîooa  sàr  le  mécanîsiBe  des  monve*^ 
men»  4m  cœur  .ont  lovpurs  exdté  le  fdns  vif  intérêt 
^ela  i^act  jdks  anatomiales.  On  ne  peut  «nitrer  sans 
admiration  ^ans  riétade  de  ee  magnifi^E^  <yrgane  où 
taiitesies  parties  sontiUsposées  avectàat  d'exaetilttde 
popr  certttnes  fins  doQoi  il  est  feoSe  de  se  rendre 
compté,  on  lotîtes  les  précaatieM  sont  si  bien  prises 
pau^  qne  despbëneaaènes  lflrèsMimpot4aiis  ettrès-com<^ 
^i|nës  s'exéciptent  dans  un  fort  petit  espace  saod 
tropjdè  etsan$  Gonfusk».  Lorsq^cm  vmit  «me  oeor^ 
dination  si  belle,  tayte  idée  de  faasaird ,  de  eansê 
9y.eu^,jéeHioléeidesfortnîtementreiMODtrées,  etc» 
^'éjoigne  d'un  e^rit jwte  et  staoère^on^élèveoemmé 
involontairement  ii  des  idées  plu|gt«ittdes,  {Ans  rfeti'* 
a^noaUes,  et  dans  Ja  dispo^fion  desmc^^^n^,  0* 
recosinoit  Y  action  d'une  kàtelligen^  souveraine  qni 

SYSTÈME     ARTÉRIEL. 
Considérations^  génémlfis^ 

V  A  OR  T1E ,  tronc  vasoulaine  eopsîdéraMe ,  est  l'ori- 
gine conunune  de  tout  le  système  artériel.  Née  dtt 
cœur,  elle  se  recourbe  pfesqu'aussitôt  sur  elte^ 
même  pour  se  porter  verticalement  sur  le  oorps  des 
vertèbres  qu'elle  occupe  depuis  la  partie  supérieure 
du  thorax  jusqu'à  la  partie  inférieure  de  Tabdcnneiï. 

V 
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Sa  courbure  fournit  quatre  troncs  conâdérables  des-* 
tiués  à  la  tête  et  aux  membres  supérieurs.  En  bas 
Taorte  se  termine  toute  entière  par  deux  troncs  des* 
fines  soit  au  bassin ,  soit  aux  membres  inférieurs. 
Dans  son  tnijet  elle  fournit  dés  branches  moins  yoIu- 
inineuses  destinées  aux  organes  des  deux  cavités 
qu'elle  occupe  et  aux  parois  de  ces  cavités. 
'  Si  1  on  s'arrête  à  ce  coup  d'œil  général  et  super- 
ficiel »  on  ne  verra  dans  le  système  artériel  qu'un 
ensemble  de  vaisseaux  successivement  décroissaiis  » 
et  dont  le  volume  diminué  d'une  manière  progrès* 
^ive  est  toujours  et  sous  tous  les  rapports  moindre 
dans  les  hrandbes  que  dads  les  troncs ,  dans  les  ra- 
meaux que  dans  les  branches  9  etc. 
.  Mais  si  l'on  examine  en  détail  la  disposition  des 
vaisseaux  artériels  relativement  les  uns  aux  autres  9 
on  reconnoitra  que  ce  décroissement  progressif  n'est 
point  une  loi  constante  et  sûre ,  que  tantôt  deux  oa 
trois  branches  i^es  d'un  même  tronc  sont  »  chacune 
individuellement ,  égales  au  tronc  lui-même  ;  qu'ail- 
leurs des  rameaux  d'un  fort  petit  volume  naissent 
immédiatement  d'un  tronc  oonsidéi-able  ;  que  par- 
tout enfin  la  somme  des  rameaux  donne  un  calibre 
supérieur  à  celui  du  tronc  qui  les  a  fournis  ;  vente 
si  unanimement  reconnue  qu'elle  est  devenue  un 
axiome  anatomique. 

Ainsi  l'artère  hépatique  et  l'artère  splénique  sont 
pour  l'ordinaire  »  chacune  en  particulier ,  égales  a 
l'artère  cœliaque  leur  tige  commune  ;  ainsi  il  y  ^ 
une  disproportion  énorme  entre  le  calibre  des  ar- 
tères intercostales  et  celui  de  l'aocte  d'où  elles  nais- 
sent» 


..  «^  ' 
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Un  autre  fait  également  prouvé  par  rinspeciion  se 
lie  au  précédent  et  peut  en  être  regardé  comme  la 
conséquence*  Cest  que  le  calibre  d'une  artère  ne  di- 
minue point  en  raison  du  nombre  et  de  ]a  grosseur 
des  branches  qu'elle  fournit.  Le  plus  souvent  l'artère 
est apssi  volumineuse  à  l'endroit  où  elle  finit  en  se  di« 
visant  ,'qu'elle  l'étoit  à  son  origine.:  l'aorte  nous  en 
offre  Texemple  le  plus  frappant  et  le  plus  sensible. 
Egale  en  grosseur  dans  ses  portion»  abdominale  et 
thorachique,  elle  diffère  peu  vers  les  iliaques  de  ce 
qu'elle  étoit  à  sa  courbure  »  quoique  dans  ce  dernier 
endroit  elle  ait  fourni  quatre  troncs  dont  la  réunion 
la  surpasse  beaucoup  en  volume»  Souvent  même  une 
ai'tère  semble  avoir  acquis  prè^  de  sa  division  un 
diamètre  supérieur  à  celui  qu'elle  avoit  a  sa  nais- 
sance ;  telle  est  la  carotide  primitive  qui  près  du 
larynx  est  ordinairement  un  peu  plus  gi*osse  que 
dans  l'eudmit  où  l'aorte  la  produit. 

Si  le  volume  .des  artères  ne  décroit  point  d'une 
manière  progressive ,  s'il  n'y  a  point  de  rapporj;  exacte 
entre  la  diminution. de  volume  d'une  aftère  et  le 
nombre  de^  bçaoohes  qu'elle  a  fournies  ,ces  dieux  faits 
nous  mènent  à  conclure  que  les  diverses-  parties  du^ 
système  artériel  doivent  être  consid^réesen  quelque 
sorte  comme  indépendantes  les  unes  des  autres ,  que 
deux  branches  naissant  d'un  tronc  éomifiun  ne  sont  ' 
point  précisément  .Ze  irionc  diyisé^  mais  deu9c  "vais-- 
seaux  succédait  à  un  vaisseau  plu^  ou  moins^- 

0 

considérable  ai/çc  lequel  ils  se  continuent;  en  uu' 
mot  que  l'ensein^le  des  ai^tèrés  nous  ofi^e ,  non  pas  ^ 
des  vaisseaux  cpnoïdes  successivement  diminués  pap~^ 
leurs  .sujbidivi^ions»  mais  ^  comme  lèditHaller,  une 
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6ttite    de  cylindres  oonûinw,  sûccessivemeiit  plm 
pelîlt. 

Sous  ce  point  de  yae  le  système  arlériel  dîflere 
iJisolumeiit  du  système  nenreox  eéfébral.  Car  les 
iier&  principaux  sont  composés  de  pioéieurs  filets 
réunis  qcà  ne  font  que  s^éoarter  les  uns  âés  antres 
lorsque  le  nerf  se  ramifie,  en  sorte  que  le  nomlire  de 
rameaux  distribués  dans  un  orgaiie  se  troutoit  tout 
entier  dans  le  tronc  nerveux  d'où  cet  organe  les  a 
reçus.  Dans  le  système  nerveux  ôérébralr  on  observé 
constamment  nn  décroissettient  pl*ogressif ,  une  di' 
minution  graduelle  de  volume  depuis  leS  troBCs  jns^ 
qu'aux  ramisaùx.  Jamais  deux  branches  ne  sont 
égales  chacàne  en*  partîcnlf er  ac(  tronc  d'où  elfes 
partent  ;  toujours  le  tronc  est  d'autàttt  ttÉoifts-  f olu«* 
ittinéux  qa'il' a  fourni  plus  de  brandies ,  de  raoieaui 
et  de  filets.  Aussi  le  nombre  des  subiËvisions  d'an 
nerf  est  beaucoup  moindre  que  c^ui  des  sufadmsknis 
d'une  artère  ;  et  tandis  qu'un  seul  tronc,  l'aorte» 
donne  tous  les  vaisseaux  artériels  qui  se  (ËstribBeot 
aux  organes  des  deux  vies ,  plus  de  quatre-  Wngts 
nerfs  primitifs  donnent  à  la  seule  vie  extérieure  les 
rameaux  qui  loi  sont  néoessairea 

D'après  cette  comparaison  entre  les  systèmes  ar- 
tériel et  nerveux  dévdoppée  par  Bicbat  dans  ses 
cours  d'anatomie ,  on  conçoit  qu'il  esfr  impossîUc 
de  suivpe  dans  la  description  dés  artères  Tordre  iné- 
thocJUque  de  nomenclature  que  lui-itiémé  a  suitî  en 
déorivant  lesnetfs  dans  l'ouvragé  que  nous  conti- 
nuons. Les  àénotmimûûùs.ienerf,  tronc,  brawche, 
rameau  ,  ramiacid&y  fBét^,fitam&fis  lut  suffeoiait 
et  s'appliquaient  falctle&tfent  k  ud  toul  nerf»  les  diti'' 


fntim  tt^étant  jamais  très -multipliées,  et  offrant  toa^i^ 
jours  à  peu  près  les  mêmes  images.  Au  contrmre,  le9 
mots  arlère^  tnmc,  branche,  rameau ,  ramuscule  p 
etc.ûe  nous  sufBroient  pas  et  donneroient  souvent  des 
images  frasses  si  nous  roulions  les  appliquer  avec 
un  ordre  rigoureux.  Ainsi  ^  le  mot  tarière  étant 
employé  pour  Taorte,  celui  de  m>nc  pour  la  carotide 
primitive,  il  foudrok  nominer  branches  les  carotideé^ 
interne  et  externe,  et  il  ne  resteroit  plus  que  ceux  de 
rameàuap  et  ramuscules  pour  les  vabseaux  considé- 
rables qui  se  distribuent,  soit  à  la  face^  soit  au  cer*^' 
veau  ^  ee  qui  formeroit  vm  véritable  contre^sens  a  vea 
l'inspection  anatomique  et  n^  nous  laisseroit  aucune 
expression  pour  désigne!*  les  vaisseaux  ténus  qui 
s'introduisent  imûiédiatement  dans  les  organes.         ^ 

Kons  avens  donc  suivi  une  autre  marche ,  et  re-' 
nonçant  à  observer  ici  uâ  ordre  précis  de  nomenck'^^ 
ture ,  nous  nous  sommes  rapprochés  de  Tusage  ordi- 
naire en  donnant  indifféremment  le  nom  ^artère  à 
tous  les  vaisseaux  qui ,  partis  de  Taorte  ou  de  ses 
principales  divisions,  ne  se  distribuent  pas  immédia- 
tement sur  les  organes.  Le  mot  branche  a  servi  à 
désigner  les  divisions  principales  d'une  arléfe;  le 
mot  rameau  les  divisions  d'une  branche ,  etc.  Ainsi 
nous  avons  i£t  :  artère  innominée,  artère  carotide 
{nrimîtive,  artère  carotide  externe,  artère  tempo- 
rale, branche  £Kiale  transverse,  rameaux àt  cette 
branche,  etc.  *  _ 

Presque  toujours  nous  avons  désigné  les  artèresen 
particulier  par  les  dénominations  anciennes  que  l'u- 
sage a  consacrées,  et  attxquelles  on  est  tellement  ac« 
coiiiimë ,  qu'eUes  m  peuvent  donner  lieu  à  aucune 
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équivoque  ^  lors  même  que  leur  signification  naturelle 
se  se  trouveroîtpas  d'accordavec  Texplication qu'on 
en  a  faite.  Quelquefois  cependant  nous  nous  sommes 
permis  de  changer  cerijains  mots  lorsque  la  clarté 
de  la  description  nous  a  paru  le  demander»  Aiusi 
nous  avons  dit:  BiXkxe  gasùrUiue  supérieure  au  Htn 
de  coronaire  stomachique  ,  artère  scapulaire  pas* 
lérieure  au  lieu  de  cervicale  transverse  superfi' 
cielle,  etc. 

!Nous  avons  considéré  chaque  artère  depuis  son 
origine  jusqu'à  sa  terminaison  dans  son  volume,  sa 
direction,  ses  rapports,  pour  revenir  ensuite  sur  les 
branches  qu'elle  donne.  Cette  méthode  qui  étoit  celle 
deBichatnousparoitlaplùsfavorableà  Tétude ,  en  ce 
qu'elle  fixe  d'abord  l'attention  toute  entière  sur  le 
vaisseau  principal  avant  de  laporter  sur  les  vaisseaux 
secondaires  qui  en  partent» 


x>£   l'aorte. 


L^aorte  n'est  point  une  production  etun  prolonge^ 
ment  dé  la  substance  propre  du  ventricule  gauche  : 
la  différence  de.  son  tissu  d'avec  le  tissu  musculaire 
de  ce  ventricule  l'indique  assez  au  premier  coup 
d'oeil.  Si  l'on. examine  de  plus  près  par  le  secours  de 
la  dissection  l'endroit  où  jces.  deux:  organes  se  réu- 
nissent et  la  disposition  de  l'aorte  à  soi]l  origine» 
on  voit  que  la  membrane  interne  du  ventricule  estia 
seule  partie  commune  à  l'une  et  à  l'autre;  elle  seule 
se  continue  immédiatement  et  sans  interruption  du 
ventriculedans  l'aorte ,  en  {brnaafitàrentrée  de  celle- 
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çi,  les  trois  replis  que  Ton  ^nomme  ^valvules  semi'* 
lunaires. 

.  Mais  le  tissu  propre  de  Taorte  commence  tout  à 
coup  au  niveau  de  Touverture.  du  ventricule  et  aa 
défaut  des  fibres  charnues.  Leconlour  de  Taorte  offre 
ici  trois  portions  arrondies  réunies  ensemble  à  aagles 
aigus  et  représentant  assez  bien  Taspect  d'un  feston» 
Le  bord  de  ces  partions  correspond  eq  dedans  aux 
valvules  semi-luns^ires ,  en  dehors  les  fibres  charnues, 
du  ventricule  s'implantent  sur  lui.  L'intervalle  angu*. 
leux  qui  sépare  deux  de  ces  portions  est  occupé  |3ar 
la  seule  membrane  interne  appliquée  sur  les  fibres- 
chamujes  du  cœur  et  facile  à  çn  djÇtachçr. 

"Née  de  cette  manière,  Taorte  se  dégagé  du,  ven- 
tricule. Cachée  près  de.  ^q  origine  par  Tartère  pul- 
monaire placée  au  devant  d^elle,  elle  se  dirige  aussitôt 
obliquement  à  droite  et. après  un  trajet  <ïe^ quelques* 
lignes  se  dégage  de  dessous  cette  artère  ;  elle  remonte 
ensuite  au  devant  de  la  coloqne  vertébrale  eq  formant 
une  courbure  assez  proqoncée  dont  la  convexité  est  à  ; 
droite  et  en  demnt,  la  concavité  à  gauqhe  et  .en  ar« 
rière.  Celte  courbure  s'étend  jusqu'au  niveau  de  la 
troisième  ou  quatrième  ver4èl^e  dorsale. 

Dans  ce  premier  trajet  l'aorte  est  renfermée  en' 
grande  partie  dans  le  péricarde  et  ne  paroit  s'en 
dégager  tout  à  jEsiit  qu'à  l'endi^oit  où  la  courbure  finit* 
Embrassée  immédiatement  à  gauche  et  en  arrière  par^ 
l^artère  pulmonaire  et   paç  sa  division' droite,  elle 
répond  à  droite  à  la  veine    cave  supépeure  et  plus , 
lïiédiatement  au  poumoq  droit  ;  en  devant  elle  est 
séparée  du  sternum  par  la  largeur  du  m^diâstiu. 

A  lafinde  sa  première  courburëirâorlQse  trouvai 

IT*  9 
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jAstcée  floi^  )t  milieu  de  la  colonne  Tertébrale  et  im-^ 
^édiatement  appliquée  sur  la  tracbée-artère  un  peir 
âu^)e$sfci»  de»  brdtidhe^;  elle  Côûtitiue  h  se  recourber 
eu  se  dirigeant  à  gauche  fusiqae  «n-dessus  du  tronc 
gauche  de  Tanère  fmlnHMiatre.  Cette  seconde  conr- 
kure  dam  laquelle  Taotter  parott  transversale  a  été 
'nommée ctc^s^éf  dePàùrte  :cVst  elle  seule  c{ue  nous 
désignerons  dans  k  suite  sons  le  nom  de  c&ùrhure 
aorekfUê ,  k  première  n'offranC  désormais  aucune 
considération  parliculiète.       * 

Partenue  au-dessus  dn  tronc  gauche  de  l'artère 
jMlméncâré,  Taorte  s>«fonce  entre  la  plèvre  et  la 
partie  latérale  de  k  colonne  vertébrale  »  change  tont 
à  fait  de  direction  et  deviens  -  verticale.  CTést  dans  ce 
aensqu'elie  parconri  de  haot  en  bas  toute  k  longueur 
du  thorax  renfermée^dans  récartement  po^ériear 
dea  deux  pïëvires  jnsqn^aa  diaphragme.  Placée  strr 
le  eoî^pa  des  vertèbre^^  elle  m'occupe  dépendant  point 
lA  ligné  médiane  et  se  trouve  déviée  sensiblement 
àgauche,  reesophàgeqni  k  Côtoiesîe  trouvant  un  peu 
dévié  à  droite,  en  sorte  que  la  li^e  médiane  ré« 
pond  à  la  rainure  qui  scpre  ces^etii  conduits. 

Uaorte  appliquée  en  arrière  sur  la  colonne  verté- 
brale, côtoyée  à  droite  par  VOKSophage ,  par  le  canal 
thorachtque  et^par  k  veine  atygosi  répond  en  devant 
d^abord  à  k  division  des  braïK^eâ  ;  puis  k  k  rëunion 
postériettre  dec^  plévi»e#  et- médîafemënt  à  k  partie 
postérieare  du  përicaixle  ;  à  '  gauche  elle  est  immédia-' 
tement enveloppée  par  la  plèvre  de  ce  côté. 

Parvenneau  diaphragme,  Taôrte  séparée  de  Tceso* 
jpbage qui kquitte  pour pasfer au  devant d^élle par 
Fouverture  qui  lui  est  pre|»re«  s'engage  avee  le  canal 


tbarachlqœ  entre  les  deux  appendicea  dlaphragoia- 
tiques  qaîl^recouYreut  quelque  temps,  et  s^iqtFoduit 
dans  rabdomeD  par  récartement  qu^elles  laissent^a*. 
suite  entre  elles*  Dans  ce  petit  trajet,,  Taortese  rap- 
proche un  peu  de  la  ligne  médiaiie ,  sans  cependant; 
s'y  placer  tout  à  fait.  Engagée  dans  Tabdomen ,  elle^ 
descend  verticalement  sur  le  oorpa  des <Tiu*lèbres  lom- 
baires jusqu^à  la  quatrième  ou  cinquième  où  elle 
fiait  e9  ^  cUtiatat.  Dans  cette  derrière  partie  de  Son 
trajet^  elle  est  appliquée  en  ^lère  wr  les  rertèbras-t 
rppQnd  à  dix)ité  à  la  Tetae  eav^  infiéçieure ,  à  gpuolu»  et 
en.  devant  le  përitoina  la  reoottvna^reslbmac  et  rîoi» 
testiagrêW  reposent  sur  eUd^ 

Pour  ^xaa^ner  avec  ordre  les:  aosibrenaes  artères 
que  fournit  laprle»  il  but  les disliiiqpubec  ea  cinq 
basses:  •■•''.♦... 

.  i^.  Celles  q^e  dcmoe  Taorte  à  soa  origioe« 
z^.  Celles  qm  naissenl  de  sa  «ourbureé 
S^.  Celles  qui  nsûs^ot  de  sa  portipn  tboradbiqiic* 
4®*  Celles  que  donne  sa  fiorlion  abdomiiiale.  ^  - 
.  5^.  Celleaqitt  la  terminent  i 


«  * 


I.     l>sa  AATÀRfiS  QÙJ3  BONIffi  I^'aORTA  A.  SOIS 

OaiOlKEé    ' 

Cea  arterea  peu  considérabUs  »  d^stinéea  uniqu6rr 
ment  au  cœur  et  nommées  par  cette  raison  eardiq^,^ 
ques ,  sontau  nombre  dedeuK:on  pefitleSrdisM^gVfsr.^. 
en  antérieure  et  postérieure^  moins  diaprés  leu^- 
poiptsdori^ne  que  d'afMrèst  leur  dislvibution»  .;^;  . 

Toutes  deux  naissent  de  l'apFte  pili|éâ<ate»>^i|l: 
2^1 -dessus  dyi  bord  libre  des  valvule^  ^^if^luçiii^a^,! 


•• 
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et  leur  ouverture  >  comme  nous  l'avons  vu,  corres- 
pond au    fond  de  deux  Aés  petits  sinus  de  cette' 
artère.  ' 

Elles  drffèrentbeaucoup  en  volume  éteo  longueur  : 
Tantërieure  est  la  plus  petite* 

Artère    cardiaque  antérieure. 

•      ;  :'  '  ^  .         ;    -  •     •    •        '       .     '  ' 

EUenaitde  Taorte  au  côté  gauche  de  TartèrepuI* 
monaire,  un  demi-potiôë  ft  peu  près  au-dessus  du 
ventriculegauche,'  se  dirige  aussitôt  obliquement  eâ 
bas  en  formaht  une  légère  courbe  jusqu'aucommen- 
cernent  du  sillon  de  la  lace  cônVex^  du  cœur.  Dans 
ce  petit  tt*ajet,  elle  est  recouverte  et  cachée  en  entier 
par  l'appendice  de  Toreillette  gauche  ;  puis  elle  s'en- 
gage dans  le  sillon  dont  nous  venons  de  parler^  le 
parcourt:dâDs  toute  son  étendue  en  $e  subdivisant , 
et  se  termine  vers  le  sommet  du  cœur  en  s'anastomo- 
santaiv^la  cardiaque  postérieure*       ' 

Près  de  son  origine,  la  cardiaque  intérieure  ne 
donne  aucune  branche  :  |)arvenue  au  niveau  de  la 
base  du  ventricule,  elle  en  fournit  deux ,  une  droite 
et  l!atitre^  gauche  :  Ta  droite  assez  petite  remonte 
sur  laorte  et  sur  la  pulmonaire  auxquelles  elle  se 
distribue  près  de  leur  origine.  La  gauche  plus  con- 
sidérablé  se  porte  entre  Toreillette  gauche  et  la  base 
da ventricule  Cérrespôndânt  qu'elle  contoùVile  pour 
fi(ë  répandre  enfin  par  jiltisieiirs  raoleaux  sur  le  bord 
vertical  et  obtus  du  cœur  et  s^anastomôser  avec  une 
des  branches  de  la  cîirdiàque  postérieure.  Les  ra- 
meaux diè'  cette  branche  se  distribueiit  en  haut  à 
L'oMîllette ,  crt  bas  au  vèriiricule  gauche.  Souvent  la 


/ 
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«t^^rdiaque  donneune  troisième  branche  qai  se  plonge 
Terlîcalement  dans  la  cloison  de^  venlricUles  et  s  y 
distribue  en  entier.   '  ^ 

'  Dès  que  la  cardiaque  antérieure  est  parvenue  dans  le 
-sillon  antérieur  des  ventricules  elle  fouAmit  un  grand 
nombre  de  branches  que  Ton  peut  distinguer  en  lar 
térales  et  postérieures* 

.  Les  latérales  se  jettent  plus  ou  moins  obliquement 
jsur  la  surface  extérieure  de  Tun  et  de  Tautre  ventri-  . 
cule  eU'  se  subdivisant  pour  se  plonger  entre  les  fibres 
onusculeuses'par  une  multitude  de  rameaux  :  les  plus 
Yolumi  ueuses  sontcelles  qui  vont  au  ventricule  gaucbe* 
Souvent  parmi  celles-ci  on  en  trouve  une  qui  par  sa 
'grosseur  et  sa  longueur  égale  presque  Fartère  elle- 
oraéme  :  ramifiée  sur  le  ventiicule ,  elle  s*anastom0se 
:près  du  bord  obtus  et  du  sommet  du  cœur  avec  une 
.branche  considérable  de  la  cardiaque  postérieure. 
-  Les  postérieures  en  nombre  incertain  et  peu*voltt- 
piineuses  pénètrent  boriasontalement  en  arrière  U 
cloison  des  ventricules,  s'y  ramifient  et  s*y  perdent. 

j^rtèreçardicufue  postérieure* 

Celle-ci  beaucoup  plus  considérable  que  la  précé- 
dente nàit  de  l'aorte  immédiatement  après  sa  sortie 
du  cœur  au  coté  droit  de  Tartère  pulmonaire  et  au 
niveau  de  la  base  du  ventricule  droit.:  Cachée  à' sou 
prigine  dans  Tenfoiicemeni  graisseux  q^i  se  trouve 
enire  le  ventricule  ,roreilïette  droite  >  Taorteet  Tar*- 
tère  pulnionaire ,  elle  se  porte  aussitôt  transversale*- 
çiest,  à  droite  en  formant  plusieurs  flexuosités  et 
contourné  labs^se  du  ventricule  <Ux)it  9  placée  entre  lui 
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,et  roreUletlç»  Parvenue  6ttr  1b  bord  mmce  4^  doeWt 
elle  (e  recourbe  pour  gagner  la  partie  podérieure  en 
suivant  la  même  direction  et  les  mêmes  rapports 
{usqa'au  sillon  vf^rtical  de  la  &ce  plane.  Là  elle  se 
divise  eo  4e«K  branches  trèS'Oonsidéi'ables  dont  la 
plus  grosse  descend  dans  oe  sillon  )usqu*à  la  pointe 
du  cœur  où  elle  fiait ,  tandis  qiie  Feutre  continue  à  se 
porter  transversalement  entre  1  Weîllette  et  le  ventri- 
cule gauobes  jusqu^auprès  du  bord  obtus  du  cœur  mr 
;  lequel  eUe  descend  enfin  pour  se  terminer  aussi  près 
du  soixmiet  en  se  rapprochant  de  la  face  convexe. 
X*une  et  Tautre  sVnastomosent  eo  finissant»  aTec  la 
cardiaque  antérieure. 

Depuis  son  origiœ  jusqu'au  sillon  postërieu):'  dtt 
cœur  t  la  cardiaque  donne  des  branches  snpërieures 
et  inférieures»  Les  prenûèrés  fort  petites  remonteni; 
.sur  Taorte  et  sur  rordUette  droite  auxquelles  elles  se 
.distribuent»  Les  iiatférieures  plus  volumineuses  des* 
cendent  et  se  ramifient  sur  la  partie  antérieure  d« 
Teutricule  droit  La  plus  considérable  se  trouve  aur 
près  du  bord  mince  du  cœur  et  se  divise  en  deux 
rameaux  qiii  s'étendent  presque  jusqu'au  sommet  de 
cet  organe. 

La  hiTinche  logée  dans  le  ^llon  postérieur  donne 
des  rameaux  latéraux  et  antérieurs.  Les  latéraux  e^ 
nombre  incertain  se  répandent  sur  tobte  k  face  plane 
et  s'étendent  jusqu'aux  deux  bords.  Les  antérieurs 
nu  nombre  de  deux  ou  trois  assez  gros  se  plongent 
iiorizontalement  dans  h  cloison  des  ventricules  où  il« 
se  réunissent  avec  ceux  de  la  cardiaque  antérieure. 

L*a  brandie  transversale  de  la  .cardiaque  pQSté^ 
rieure  dom^  de  petits  rameaux  supérieure  qw  s^ 
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répandçnt  sur  ToreUlette  gauche ,  des  rameaux  in- 
fëjrieiirs  baauooup  plus  roluoiiiiettK  q^  desceDdfint 
plus  ou  moins  obliquement  sur  la  partie  postérieure 
du  ventricule  gauche  et  ne  tardent  pas  à  s^enfoucer 
.dans  répaisseor  de  h^  parois. 

£afin  en  dasoendaat  sur  le  bord  obtus  du  ^a»w 
la  o^me  brauche  doQ««  des  rameaui^  lai^aux  qui 
se  jeUeni;  sur  les  deux  faces  du  cœur  et  6e  réunissent 
soit  à  ceux  de  la  cardiaque  antérieure ,  (SqU  k  cw^a 
iburoîs  par  la  brai»cbe  descendante  de  ^la  isardiaque 
postérieure. 


Disposition  générale  des  artères  cardiaques*  . 

On  Toit,  i^.  que  les  vaisseaux  artériels  les  plu»' 
volumineux  et  les  plus  multipliés  appartiennent  à  la 
face  plaqe  du  cœur  et  spécialement  au  ventricule 
gauche;  2«.  que  les  troncs  artériels  principaux  ré- 
pondent soit  à  la  cloison  commune  des  ventricules^ 
soit  à  la  base  du  cœur  ^  et  que  les  branches  ou  rameaux 
secondaires  sont  les  seuls  qui  se  répandent  immédîa* 
iement  sur  la  partie  propre  de  chaque  cavité  ;  3^.  qu^ 
les  branches  les  plus  considérables  vont  aux  ventri* 
culesy  tandis  que  les  oreillettes  ne  reçoivent  que  des 
branches  fort  petites  et  des  rameaux  téqus  ;  4**  ev&ft 
que  le  cœur  enveloppé  i  re^térieur  par  les  division» 
artérielles  lés  plus  apparentes,  ne  reçoit  presque  par- 
tout dans  répaisseur  de  ses  fibres  que  des  ramifies^ 
tions  très-fines. 
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ÎI*    DES  AaTi&£S  QUE  FOURNÎT  X^AOUÏE  PAK 

SA  COURBURE. 

La  courbure  de  l'aorte  donne  naissance  par  sa  con- 
vexité à  trois  artères  considérables.  L*une  droite  est 
rinnominée  divisée  bientôt  en  carotide  et  souclavière 
•droite;  les  deux  autres  sont  les  carotide  et  soucla- 
vière gauches. 

L'innominée  est  la  pi  lis  antérieure  tt  se  présente 
la  première.  Née  de  Taorte  au  devant  de  la  trachée' 
artère  elle  se  dirige  obKquement  en  haut  et  à  droite , 
remonte  quelque  temps  sur  le  côté  de  la  trachée  et 
$e  divise  après  un  trajet  d^environ  un  pouce.  Recou- 
verte par  la  veine  souclavière  gauche,  par  le  sternum 
et  lès  muscles  stérno-thyroïdîens ,  elle  répond  en  ar- 
rière soit  à  la  trachée,  soit  au  inuscle  long  du  cou  qui 
la  sépare  de  la  colonne  vertébrale. 

La  carotide  gauche  est  à  peu  près  au  inéme  niveau 
que  rinnominée ,  un  peu  plus  reculée  cependant. 
Kée  h  angles  droits  de  Taorte ,  elle  se  trouve  dès  son 
origine  sur  le  côt^de  la  trachée  le  long  de  laquelle 
elle  remonte  verticalement. 

Enfin  la  souclavière  gauche  est  la  plus  reculée  des 
trois  *  et.  naît  de  Taorte  immédiatement  avant  que 
celle-ci  s'engage  entre  lès  deux  plèvres. 

Ainsi,  i^.  l'origine  de  ces  trois  artères  se  fait  sur 
Un  plan  un  peu  oblique  de  devant  en  arrière  et  de 
droite  à  gauche;  2^.  l'innoçiinée  et  la  carotide  gauche 
sont  les  plus  antérieures  et  comprennent  entre  elles  la 
trachée  sur  laquelle  Tinnominée  appuie  en  partie; 
3^«les  carotide  et  souclavière  droite  sont  plus  courtQ^ 
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que  lés  carotide  et  souclavière  gauche ,  et  cette  dîf-  ' 
férence  se  mesure  par  la  longueur  de  rinnominée. 

La  disposition  de  ces  artères  est  très-peu  sujette  a 
Varier.  Quelquefois  on  a  vu  la  veHëbrale  gauche  naître  ' 
immédiatement  de  Taorte  et  former  un  quatrième 
tronc  primitif.  Plus  souvent  on  trouve  une  petite  ar- 
tère née  de  l'aorte  eùtre  Tinnominée  et  la  carotide 
gauche ,  et  remontant  verticalement  sur  la  trachée 
pour  aller  se  rendre  à  la  glande  thyroïde.  Enfin  dans 
quelques  cas  rares  on  a  vu  la  souclavière  droite  naître 
isolément  de  Taorte  vers  la  fin  de  sa  courbure  et  se 
porter  transversalement  entre  l'œsophage  et  la  co^ 
lonne  vertébrale  pour  gagner  la  première  côte. 

ARTICLE    PREMIER. 

< 

Artères  carotides  jpnmitivés. 

Nous  avons  indiqué  leurs  dififierences  d'origine  et 
de  longueur  :  ce  sont  les  seules  qui  méritent  d'être 
remarquées.  Leur  volume  est  absolument  le  même. 
Toutes  deux  après  leur  origine  remontent  un  peu 
obliquement  en  dehors  sur  les  parties  latérales  du 
cou  en  côtoyant  la  trachée  et  en  s'écartant  toujours 
plus  Tune  de  l'autre  pour  se  terminer  au  niveau  de 
la  partie  supérieure  du  larynx  en  se  divisant  en  car6« 
tîdes  eilerne  et  interne. 

jB/z^ef^û«^  la  carotide  gauche  plus  longue  que  la 
droite  est  recouverte  à  son  origine  paip  la  veine  soii- 
clavière  gauche  ^  le  thymus  et  la  clavicule. 

L'une  et  l'autre  correspondent  ensuite  dans  toute 
Uur'étendue  à  l'intervalle  des  muscles  sterno-mastoï- 
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diern^sterao et tbyro-bjoïdieo^ et  à romoplat-iiyoi^ 
dien  qui  les  séparent  du  peaucier  auquel  elles  spot 
presque  immëdidteiDeat  sobjaceotes  ea  haut. 

En  arrière  cbaqpe  c^oûde  répond  à  la  colonne 
vertébrale  dont  elie  eit  ^parée  par  lesmusçles  grand 
droit  antérieuvd^latéteet  Ipng  du.  cou»  en  bas  par 
Tartère  tbjri^dienM  intérieure. 
.    En  dedans  les  carotides  réppadenl^  à  la  trachée^ 
artère  »  au  latynx  et  à  la  glande  thyroïde  qui  sou- 
vent ,  surtout  chez  la  feoune ,  se  prolonge  un  peu  au 
devant  d'elles.  La  carotide  gauche  correspond  de  plus 
&Di  partie  à  Toesophage  légèrement  dévié  de  ce  côté. 
En  dehors  chaque  carotide  est  côtoyée  par  la  veine 
jugulaire  interne  qui  souvent  la  recouvre  presqu^en 
entier ,  par  le  nerf  vague ,  et  par  le  rameau  inférieur 
du  ganglion  cervical  supérieur  placés  derrière  cette 
veine.  Beaucoup  de  glandes  lymphatiques  répandues 
sur  le  trajet  du  sterno-mastoïdien ,  de  la  veine  jugu- 
Jjaire  et  des  ner£s ,  environnent  aussi  cette  artère. 
Les  carotides  es^teroe  et  interne,  divisions  de  la 
carotide  primitive»  naissent  d'elle  près  du  borâ  su- 
périeur du  cartilage  thyroïde.  L'externe  appartient 
presque  entièrement  à  la  face  et  £^  rextérieur   du 
çràne;  l'interne  appartient  aucerveauelàroeU.Leur 
Tolume  est  ordinairement  en  rapport  avec  celui  de 
c^%  parties.  Dans  Tenfance  où  le  crâne  prédomine 
sur  la  face ,  la  carotide  interne  est  la  plus  considé^ 
rable.  Chez  Vadulte  où  le  crâne  et  la  face  ont  une 
.  étendue  proj^rtionnellemeat  ^ale^  les  deux  card« 
tides  ont  aussi  à  peu  près  le  même  calibre. 

Rapprochées  à  leur  origine  elles  reisaontent  parai-- 
ièlcment  Tune  à  Tautre  jusque  sous  le  musçlç  dl- 


gastrique  9  recouvertes  dans  ce  court  trajet  soit  par 
le  sterDO-mafitoïdfen  ^  sbît  par  ia  partie-inférieure  de 
la  glande  parotide  et  par  plusieurs  glandes  lympha- 
tiques. *La  carotide  interne  est  ici  plus  Saillante  et 
plus  superficielle  que  res^terue. 

Au-dessous  du  d^astrique  ces  deux  artères  cba^ 
geut  de  directioo.  L'iu^erne  s'eofouce  un  peu  en  arr 
rière  ^t  eu  dedans  pour^se  comporter  comme  nou^  Ip 
dirons  dans  la  suite*  ^  . 

Quant  à  Texiersie  elle  se  recourbe  au-dessous  du 
(li|;a^trique  en  ^e  rapprochant  de  lajigle  de  la  mâr 
^hoire  et  de  v^euant  p}u$  superficielle,  puis^lle  reoioot^ 
.vertiçalemeot  eotr^  la  branche  de  la  ipàcfaoire  et  Je 
pavillon  de  l'oreille,  cachée  entièrement  par  l^glaôdç 
parotide*.  Parvenue  auprès  du  col  du  coodyle  elle  se 
divise  eu  de^ix  arières  nommées  t^mporaie  et  fnaxilr 
laire  mtef^ne* 

§  I*'.  Artère  carotidb  "ea^teme^ 

Cette  artère  disposée,  comme  jfl^ou4  veuous  de  I9 
dire  9  £burak  un  g^raod  nombre  de^brauobes»  Les  plo^s 
petiies  dont  le  nombre  e$t  indéieriiMaé  se  répimdeiH 
à  toutes  les  parties  voisiuet,spécialemeataui^musc)ei 
^lerpo-  mastoïdien ,  dtgastriqiie  »  peaii4:ûer  «  k  la  glaod^ 
parotide  et  à  la  peau. 

Les  principales  ^et  lei  seules  qui  soient  ocmstafilet 
daQ6  leur  disposition  géciérale  peuveiM;  se  distin^et' 
en  antérieures  »  potf:éi:4eures4lE^  internes. 

JLes  aotérieures  sont  \e%  artères  tf^rdidiemie  wp4* 
rieure  ^  faciale  et  linguale»  , 

Les  postérieures  sont  les  artères  occipitale  et  auri^ 
culair^,  ;  rioteroe  esst  ia  pharyngienne  mféri^]u^re.  .  i 


^4^        Appareils  de  r^irii  ôicgànique; 

Branches  antérieures. 

1°.  Artère  thyroïdienne  supérieure* 

Elle  naît  de  la  carotide  externe  un  pea  au-dessus 
de  son  origine ,  quelquefois  au  niveau  même  dé  cette 
oHgîne,  se  porte  en  dedans  et  en  avant  sur  le  côté 
du  laiynx  et  se  recourbe  presque  aussitôt  pour  se 
diriger  perpendiculairement  en*  bas  vers  le  sommet 
de  la  portion  latérale  de  la  glande  thyroïde.  Recou- 
verte dans  ce  trajet  par  les  muscles  peaucier ,  omo- 
jplat-hyoïdien  et  sterno-thyrôîdién  ,  elle  donne  de 
sa  convexité  un  rameau  laryngé  et  un  ràmèaù  crico' 
thyroïâien. 

lue  rameau  laryngé  naît  au  niveau  de  Fèspace 
hyo -thyroïdien  et  se  porte  sur  la  membrane  qui  rem- 
plit cet  espace.  Il  donne  quelques  ramuscules  qui 
suivent  transversalement  cette  membrane  »  s'anasto- 
mosent  avec  ceux  du  laryngé  opposé  et  se  distribuent 
aux  muscles  implantés  à  Tos  hyoïde.   Puis' il  tra- 
verse la  membrane  pour  se  porter,  au  larynx ,  des- 
cend dans  l'espace  qui  sépara  le  cartilage  thyroïde  du 
larynx  proprement  dit ,  et  se  divise  en  deux  rameaux 
secondaires.  L'un  se  jette  perpendiculairement  dans 
le  muscle  crico-aryténoïdien  latéral  auquel  il  se  dis- 
tribue ainsi  qu'au  crico^tbyroïdien  ;  l'autre  contourne 
la  base  du  cartilage  aryténoïde  pour  aller  gagner  le 
muscle  crico-aryténoïdien  postérieur  dans  lequel  il  se 
perd»  L'un  et  l'autre  se  réunissent  à  ceux  du  laryngé 
opposé.  Les  ramuscules  qu'ils  fournissent  se  répan- 
dent en  tout  sens  sur  la  membrane  muqueuse  qu'Us 
suivent  soit.dans  le  lat^yox  »  soit  sur  l'épiglottei 
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.  Le  rameau  crico^thyroîdien  moins  gros  que  le 
précédent  naît  tantôt  de  la  thyroïdienne^  tantôt 
d'une  de  $es  divisions.  Il  descend  obliquement  en 
dedans  sur  le  cartilage  thyroïde  en  donnant  des  ra- 
iQuscules  au  muscle  thyro- hyoïdien ,  et  parvenu  sur 
la  membrane  crioo^tbyr6idienne.s'anastomose  trans- 
versalement avec  le  rameau  semblable  du  côté  op« 
posé. 

Pai^ venue  au  sommet  de  la  glande ,  l'artère  se  di^ 
vise  ordinairement  en  trois  branches  principales* 
L^une  s'enfonce,  entre  la  gland?  et  les  parois  du  la« 
rynXy  descend  en  serpentant  et  finit  par  un  grand 
nombre  de  rameaux  répandus  dans  la  subsRfnce 
glanduleuse.  Uàulre  plus  volumineuse  côtoie  le  bord 
externe  de  la  glande  jusqu'à  ^.partie  inférieure*  Ce 
sont  surtout  ces  deux  dernières  qui  s'anastomosent 
avec  la  thyroïdiedne  inférieure  fournie  par  la  sou* 
clavière.  La  troisième  suit  le  bord  interne  de  la 
glande  9  et  parvenue  au  devant  du  cartilage  cricoïde 
s'anastomose  par  arcade  renversée  avec  la  branche 
semblable  de  la  thyroïdienne  supérieure  opposée. 
•  Les  rameaux  de  ces  trois'  branches  se  plongent 
dans  la  substance  glanduleuse ,  s'y  subdivisent  et  s'y 
perdent  en  se  réunissant  à  ceux  des  thyroïdiennes 
inférieures  fournies  par  la  sonclavière. 

tP.  Artère  faciale  * 

Je  place  sa  description ,  contre  l'usage  ordinaire  , 
avant  celle  de  la  linguale,  parce  qu'elle  est  plus  su- 
perficielle et  que  toujours  on  l'étudié  la  première  ^  vu 
la  nécessité  de  scier  la;  mâchoire mférieure  pçm*  voir 
exactement  la  linguale. 


'^  L'drièr^  Cactale  ns^l  de  la  carotide  eiCerne  âi^^ 
60ti$  du  oifiMile  digastrique ,  isolée  poar  rordinaire, 
réunie  qtielquefoîs  dati$  son  orîgme  ait ee  )a  Hogoale. 
Dirigée  presque  trar^sversalementi -eu  aVàM  et  eode* 
iiors,  elk  gagne  )à  base  de  la  mâchoire  près  de  son 
angle ,  recouverte  dans  ce  trajet  par  le  nerf  bypo- 
^o^se ,  par  les  muscles  digasti^iqiie  ei  st^lo-hyoïdien , 
et  par  la  glande  soumaxillaire.  Puis  elle  se  recouiHue 
^r  le  bord  de  Tos  maxillaire  entre  les  muscles  mas^ 
aeter  £t  triangulaire  ^  change  de  direction ,  remoiiiér 
très'-obliquement  vêts  la  commissure  des  lèvres  .en 
#M*D^^t  un  grand  noÈabredeflesiuosités  etaprèss'étre 
i*âpprochée  plus  ou  moins  du  bord  libre  de  la  lèvre  sU'* 
périet»>e  en  s^'engageant  sous  la  réunioii  des  musdles 
eanîn  et  triangulaire  «  quelquefdis^  en  passant  sur 
eux ,  côMînue  à  remonter  jusque  sur  ieè  c6lës  du 
tiet  où  elle  ^  termine  soit  eà  s'anastomosânv  atec 
le  rameau  nasal  de  Târtère  ophtalmique,  soit  en  sd 
réunissant  plus  profondément  avec  la  sousorbitatre, 
éott  en  répandant  ses  rameaux  sur  le  n^z.  Ekins  cette 
seconde  partie  de  son  trajet ,  Tartère  fecîale  presque^ 
par-tout  soucutanée ,  mais  éloignée  de  la  peaq  par 
plus  ou  moins  de  graisse ,  correspond  d'iabord  4  l'os 
ttiaxiHaire  inférieur  sur  lequel  elle  peut  être  facile- 
ment sentie  et  Comprimée  par  le  dc^'gt  >  puis  au 
muscle  buccinateur  dont  un  amas  graisseux  considé- 
rable Téloigne ,  puis  au  labial ,  puis  enfia  aux  deus 
élévateurs  de  h  lètl^  supérieure^  '     ^        .       :    ^ 

Les  branches  de  Tartère  faciale  peuvénf;  se  distia* 
gueren  celles  qui  naissent  de  sa  portioil  soumasi}" 
hire  et  œlles  qui  vienneut  de  aa  pohîofi  faciale  pro- 
prement dite.  •        / 


'        DÉ  Z.À  oiActJLAirioir.  ï43 

Branches  de  la  potion  soumaxUUUre.  Ce  sont 
la  palatine  inférieure  et  la  soumentale.  ^ 

La  palatine  inférieure  est  )â  plud  p^ite.  Kée  de 
la  faciale  peu  après  son  origine ,  quelquefeis  de  Ift 
carotide  elle-méfâe ,  elle  remonte  aussitôt  entre  le 
stylo-^phâryngien  et  le  stylo-glosse  sur  la  partie  Iatë4 
raie  dtt  pharynx  correspondant  à  Tintervalle  des  pi-^ 
Kers  du  voile  du  palais.  Elle  se  ditièe  aussitôt  en 
un  grand  nombre  de  rameaux  dont  le  plus  grand 
âomhre  se  distribué  sent  au  pharynx ,  soit  surtout 
à  la  gknde  amygdale.  Les  autres  remontent  dan» 
répaisseur  du  voiié  du  palais  ^  se  répandent  dans  seaf 
muscles  et  à  sa  tnembrane  en  s'anastomosant  dtco 
ceux  de  la  palatine  supérieure  fotirnie  par  la  maxil- 
laire interne. 

La  scumentale  naît  de  la  faciale  près  du  bord 
maxillaire.  Son  volume  varie.  Elle  côtoie  Tos  maxit-* 
laire  au  niveau  de  Fattache  du  milo-hyoldien ,  recou*' 
f  erte  en  bas  par  le  peaucier  et  par  la  portion  anté- 
rieure du  digastrique.  Sis  rameaux  nombreux  se 
distribuent  à  ces  muscles  et  principalement  au  milo^ 
hyoïdien  qu^ils  traversent  pour  aller  s'anaslomoseï* 
avec  ceux  de  la  sublinguale  qui  n'est  quelquefois 
elle^iaeiéme  qu'une  drvisioo  de  ta  soumentale.  Celle- 
ci  se  divise  éVk&n  en  deux  rameaux  dont  Tun  pass^ 
au-dessus  de  l'attache  antérieure  du  digastrique  eH 
s'unit  à  ia  soumentale  opposée ,  tandis  que  l'autre 
remonte  sur  le  menton  à  côté  du  même  musclé 
pour  s^anastomoser  avec  des  rameaux  de  la  branche 
dentaire  inférieure  Sortis  par  le  trou  raentonnîert 

Outre  Ces  deul  branches ,  la  labiale  en  fournit  un 
grand  âonabre  à  la  glande  soumaxilloire*  Toutes 
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soDt  petites  jet  fort  irrëgulièr^  dans  leur  dtôlr^u- 
tjon. 

,  Branches  de  la  portion  faciale.  Elles  se  dis- 
tingueiiit  naturellement  en  externes  et  internes. 
.  lues  externes  sonj;  très-nombreuses,  mais  très*, 
petites  et  peu  consl|ntes.  Les  unes  naissent  au  nw 
Teaude  Tos  maxillaire  et  se  jettent  dans  le  muscle 
masseter ,  ou  remontent  le  long  de  son  bord  aolé^* 
rieur  pour  aller  se  plonger  dans  le  buccinateur.  Les 
autres  nées  vers  le  milieu  de  la  joue  se  plongent 
immédiatement  dans  le  buccinateur  »  ou  s'anastomo- 
$ent  avec  la  branche  faciale  transverse  de  Tartère 
temporale  en  donnant  aux  grand  et  petit  zygoma- 
tiques.  Le  plus  grand  nombre  de  ces  branches  est 
destiné  à  la  peau  et  va  s'y  perdre. 
•  IjdS  branches  internes  sont  plus  volumineuses  et 
plus  constantes.  Ce  sont  les  deux  labiales  et  les 
dorsales  du  nez. 

.  La  labiale  inférieure  naît  de  la  faciale  à  une 
distanœ  a^sez  grande  de. ta  commissure ,  pa^se  sousi 
le  muscle  triangulaire ,  et  s'avanceen  serpentant  vers 
le  bord  libre  de  la  lèvre  inférieure  sur  lequel  elle  s'a- 
nastomose bientôt  avec  la  labiale  opposée.  Ses  ra-. 
xnjeaux  nombreux  se  répandent,  les  uns  sur  la  mem-y 
brane  dç  la  bouche ,  les  autres  sur  les  muscles  trian« 
gulaire ,  quarré  et  releveur  du  menton  ,  en  formant 
un  réseau  qui  reçoit  les  rameaux  auastomotiques  des 
soumentales  et  dentaires  inférieures. 

La  labiale  supérieure  naît  au-dessus  de  la  com- 
missure au  niveau  du  bord  libre  de  la  lèvre  supé- 
rieure. Elle  se  porte  transversalement  sur  ce, bord 
libre  jusque  vers  son  milieu.  Là  elle  communique 
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par  un  rameau  avec  la  labiale  opposée ,  et  se  re^» 
courbe  aussitôt  pour  remonter  vei'ticalement  vers 
la  cloison,  du  nez  sur.  laquelle  elle  se  terminée 

Les  rameaux  des  deux  labiales  supérieures  forment 
un  réseau  très  -  compliqué  distribué  aux  muscles 
labial  et  abàisseur  du  nèz«  ainsi  qu^à  la  membrane 
interne  de  la  boucbe.  On  en  voit  plusieurs  remonter 
au-dessotkà  de  cette  membrane  pour  se  porter  aux 
gencives  sur  lesquelles  ils  s^anastoinosent  avec  les, 
rameaux  de  la  lH*anche'Utvéolaire  fournie  par  là^ 
maxillaire  interne. 

Les  dorsales  àa  net  varient  beàuèohp  ppur  ïe^ 
nombre  et  pour*  la  dîspoisî lion.  Lorsqiiè'' le"  tronc, 
mêine  dé  ^artère  faciale  s^anastomose'avieé  la  branche 
nasale  de  l'ophtalmique,  les  dorsales  naissent  as$ea& 
également  dans  toute  la  longueur  de  ceUé  réunion 
▼asèuîair'éet  se  portent  transversalement  sUr  l^aile  dcC 
ôez  pour  se  réunir  à  éellè-du  côté  opposé,  fiorsqùe^ 
au  contraire  la  fsiciale  communtqueseulemeDt.  j^r  uiit 
rameau  avec  Tophtalmique  et  se  termine  par  les  dor» 
sales ,  celles*-ci  soqt  ramassées  et  agglomérées  sur  le 
fibro-cattilagé  dès  ouvertures  nasales  auquel  elles 
donnent  un  grand  nombre  de  rameaux  ^  tandis  que 
le  resté'du'nez  en  reçoit  beaucoup  moil)^. 

Dans  tous  les  cas  •  ces  branches  se  distribuent  non» 
seulement  aiix  muscles  propres  du  ne2,èi  sescarti-* 
lages  et  à  ses  tégumèns,  mais  encore  à  sa  tdèmbrane 
interne  à  laquelle  elles  se  rendent  ;  soit  en  traversant 
les  pafi^ies  extérieures ,  soit  en  se  réfléchissant  sur  lô 
rebord  <lerôu  ver  turev'       - 


'  f 
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3^.  jirtère  linguale.. 

Elle*  naît  de  la  carotide  çnt?:e  les  deux  préçë.d^iHeg 
et  un  peu  pliicj)rofonc)éipenty  cachée  di^n$  celte  on-, 
gme  par  le  dl^astrique.  Dîrigçe  presque  bon^^ptale^r 
nient  en  avant  et  en  ded^nç ,  e)le .  s'eogagct  biç^tôt; 
entre  rhjoglosse  près  de  son  in$prjbiop  à  l'os  byoï4c  çt 
lie  constricteur  moyen  du  phajTjnx.  Vï^  du  bord  W- 
térîeur  de  riiyoglosse  çUe  se  recQurbç  ep  haut  t  re- 
ïnonle  entre  le  gënîoglosse  et  la  gljaudfs  ^ublioguale, 
jusqu'à  la  partie  ip£erieui;e  jjp  la  tengup  ppç?  jlçsa 
base.  Là  elle  cbapge  eqqgre  de  dir^çtipu  ^  4?^^!^^^ 
horizontale,  prend  le  ipiom  de  rarii^  et  sW^JOC^ 
entre  le  génîo^lpsse  et  le  )i|]gu,9l  jusqu'à  k  go^otçd^ 
là  langue  pp.  elle  fii|ît  ço  s'ÉUîa^touw)|5ant^  p^p  §vçftde, 
sur  le  bprd  ^g?  gépipgjbjssejs  ^vec  la  rapipp  pppps^^f 
Le  nerf  liqguàl  T^Oi^pag^  dap$  csfXf^  ^i^m% 
Çartîç^èioû  tr^je^,        --     - 

Àiusi  IgjTière  linguale  çffre  trois  direç^iop^i^ë^ 
rentes  :  borizontalç  eu  dedans  sous  rbjogloç^  9  ver«- 
tïcale  sur  le  génioglosse  »  borizoAta)e  eu^  avapt  sowç  la 
jangue^  C^pst  dans  cç$  trois  portbnus  qu'il  f;j^uf  la^^OQ- 
sidérer  pour  se  fOiTOçr  wue  iiJiélB  m^^K^  4^«r  bi^W<îbe« 

Su'elle  donne,  .    ., 

^  SousVhyqglo^^e  Ja  liugu^le  dojjViç.pJupiejiws'rA-^ 
ineau^  soit  .à  ce  musclé  y  sipit  ^u  pwsjgçiplçiir  fpôyeo 
du  pharynx.  Quelque$-wxs  trayprçpui;  Thy^glÂss^ 
j)Our  aller  se  repandrç  ajj  digastrique»^!^  J^y/pf4]ypïr 
dien  9  etc.  Mais  les  principales  br^qcbf^^Qnt);  l$^.4ûr*! 
sales  de  la  langue.  On  n'en  compte  ordinairement 
qu'une,  quoique  presque  toujours  il  s'en  trouve  plo* 


»  (  - 
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sieiirs.  El^s  ramonteot;  $ar  le  géoioglosse,  gagnent  la 
base  de  la  ia^^UQ  flans  laqu^lip  çUes  pénètrent  et  se 
clistri|)ueni  e|i  rppapdant  leurs  ranieaux  suf*  le  stylo- 
glosse  et  iu^<]Ue  sur  Tépiglotte* 

Sur  le  ffénfpghfse  la  iîpgualç ,  om^e  les  rameau?: 
nombrçiiî^  qu'elle  fopfîjit  à.çç  muscle,  4oanq  ppe 
faranch^  çcm^làér^hie  ^ç^f^^f^.^fiàiing^ale.  Dirigée 
h^r^9}\^\fBf^^  en  py^ijj:  .^Ur^è^su^  dp*  ipilo-hjçï- 
die»  çfdfi^  glande  sul^^ipguajp^  çeitp  ar^refourRÎf 

^^  g^^R4  S^ï»iîr^  ^P  rm^W^T  ^^  aces  psEliçS* 
soit  à  la  niembi^àne  interae  de  la  bouche.  Elle  com* 

munique  avec.  1^  sçjLUi^ei^le  pî^r  deç  |*aineaux  qui 

traversent  le  mîlo-hjoïdien ,  et  finit  en  s^anastomo- 

sant  au  devant  4!^s  j^^^^  £^^R^?8i^^?^f  ^^^^  ^^  sublin- 
guale opposée. 

,  Qftel^çfeisjyi^Wipgi^l^  YWnrdtJ  te  p9Et|)a 
sejiî^Q^jîJ^iyp  4p  IV^^re.  fef»«l»-  EJl^  î»S3e  ^ajoi:* 

^ï^e  l'jbyn^fi^çg  et  Ip  bQgd.pQf^^wr  Kbr?  d»  mUo- 

y^Pf^n^  de* je  j%ç.  Sofly/eçt  4^^  fe  4çf pî^r  fm  c'ç^t 
ejlj5  /^^fY^t  1^  s  çn|fg^r  ç»ç^^  J?iiirw|:.Ja.soomei|- 

^of4?fqf^7^g^e  Tartère  detf  99^^^fVz6  dpnng  ]até* 
raJjÇfljçpJt  (fepsj^me  çop  çft^nd»^  upgF^pdponik^- 
de  rameaux  voluipiQeux'4p^l  k^  Ua$  $^  pi&rdent  en 
d«ty>rs  daq^  i^  ipu^cle  lingqal  »  l!e$  autres  ^p  dedans 
se  pl9n^ei?)t,d^W  \^  génior^os^s  ^t  s^'aa^êtomosfinl: 
avec  les  semblables  de  la  ranine  opposée. 

U^i^fi^o^q^  dfiS  ^eux  raiaiaeâ  répond  A}X  r^pli 
%nfié  pîj  ^  j9i(ÇB4?j:?me  ffluqpeqse  de  la  bouche ,  et 
connu  sous  le  nom  de  frein  4e  fa  langue  ou,  filet. 
£ilk  pourrqit  doûç  etr.e  jnlljétç^séç  dans  la  section  4^ 


•  • 
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de  ce  repir,  pratiquée  quelquefois  che^  l^s  ^nfans 
nouveaux-nés  ,  et  il  en  résulteroit  une  hémorragie 
peu  importante  par  elle-même  si  on  a  égard  au  calibre 
du  vaisseau ,  mais  fort  dangereuse  à  cause  des  môu<^ 
vemens  de  sucabn  que  la  présence  du  sang  détermine 
alors  et  qui  perpétuent  Pécoulemeot.  Mais  comme 
cette  arcade  artérielle  est  fort  rapprochée  deé  muscles, 
on'  évite  facflement -sa  léi^ion  en  éloigiiàht/un  peu 
rinistrument  dé  la  surface  inférieure  de'  là  tangue  » 
comme  toùslesautéarsierëcommandëntatlit 


I 

Btanùhes  postérieuresr.''  ' 


i        ..    i 


x"^ .  Artèté  oéùipitàtë.        '   '  ' 

i  Elle  natt  de  là  ùâfotîA^'eitérnê  *skv  niveau  et  au 
l;ôté'Op{)osé  de  latingualé-,  remonte  aussitôt  oblir 
quetnent  ^H- arrière' Aen  cc^toyant  le  dtgasiriqûç  ^  àu- 
désisôus  du  sterno-niââtëldièii ,  '  jla^  'léttéàitè  trans*- 
versâléiô  étot  '  enA*e  l'apophyse  trànsvcrsé  de  l'àflas  et 
rapophyseinastoïde épaisse ;p|)rte dans^sî  méttié di- 
rection sur  l'occipital ,  recouverte  en  dehors  parle 
niuscle  splénius.  Sortie  de  dessous  ce  muscle  elle  de- 
vient'soucut^née  dans  tout  le  réste'de'soii  trajet  sur 
Toccipital  et  jusqu'à  sa  fei^âàisbn.  ■      '  >    ♦ 

»  Cette/ artèrte  égalé  à  pën  pires  la  linguale  en'  vo- 
lùnie;  souvent  cepeùdant  elle  lui  est  tin 'peu  in- 
férieure. '   "       '  '  '•  ''''■  ' 

Considérée  depuis- son  origine  jusqiï'à  ^a  sortie  de 
dessous  le  splénius,  l'occipitale  fournit  des  brânchea 
supérieures  et  inférieures.  ' 

'  Lessupérieuressedîstribuentaumuscledigastrique 
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^et  au  sterno-mastoïdien  près  de  son  attache  à  Tapo- 
pbyse.  Quelquefois  pamii  ces  branches  on  trouve 
l'artèreauriculairepostérieure  ordinairement  fournie 
par  la  carotide  elle*  même.  Mais  la  plus  remarquable 
et  la  plus  constante  est  la  mastoïdienne  postérieure 
née  de  Toccipitale  au-desspus  du  spléniuSr  Elle  re« 
xnonte  ilexueuse  sur  Toccipital ,  s^introduit  dans  le 
crâne  par  le  trou  mastoïdien  postérieur  et  va  se  dis* 
Iribuer  à  la  dure-mère.  .        .     ,  / 

Les  branches  inférieures  descendent  sur  les  sterno- 
mastoïdien  et  splénius ,  s'y  distribuent  et  s'y  perdent 
ainsi  qu'aux  intertransversaires  :  aucune  n^  mérite 
une  description  particulière.' 

Devenue  soucutanée ,  l'occipitale  donne  plusieurs 
branches  inférieures  qui  descendent  dans  répaisseui^, 
des  muscles  postérieurs  du  cou  et  s'y  perdent.  Quel- 
quefois on  en  trouve  une  volumineuse  qui  dépend 
dans  l'épaisseur  des  muscles  du  dos  jusqu'à  lapartie 
inférieure  de  l'épine.  L'occipitale  se  recourbe  epsuite^, 
remonte  sur  l'os  en  suivant  à  peu'près  la  direction  de 
la  suture  lambdoïde,  et  se  divise  en  un  grand inombre- 
de  branches  et  de  rameaux  qui  répandus  entre  la. 
peau  et  l'aponévrose  vont  s'anastomoser  soit  avec 
l'occipitale  opposée  ^  soit  avec  les  rameaux^  posté- 
rieurs de  la  temporale.  Tous  finissent  par  se  perdre^ 
k  la  peau  et  au  muscle  occipitaL 

2^à  Artère  auriculaire. 

C'est  la  plus  petite  des  branches  fournies^  par  \k 
carotide  externe.  Elle  en  nait  dans  l'épaisseur  de  1» 
glande  parotide  au^dessjos  du  muscle  dlgastrique>  re^ 
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monte  aussitôt ,  couverte  par  là  tnéme  glande ,  j  iisqu*â 

la  partie  iûférieùrfe  du  pàvîlldn  idè  Tôreillé  et  là  se  cfi- 

TÎsé  en  deux  branchés  dbnt  i'tirie  remonté  entré  la 

peau  et  le  cartilage  pour  se  distribuer  a  ioùté  la  sur-» 

fëcé  feonvexe  de  la  conque ,  tandis  que  fàulre  se  porte 

âu -dessus  de  Tapophysé  ihastoïde  sur  les  parties  laté- 

itilès  de  la  tête  et  se  distribue  soit  aUx  muscles  auri-- 

culaire  postérieur  et  occipital ,  soit  à  la  peau. 
Dansson  trajet  rartèreâuriculaîreFournîtplusîeùrs 

rameaux  à  là  glandé  patotîde ,  âu  slylo-hyoSdien  et 
au  digastrîque. 

Màii  la  branche  lapins  remiarquable  Qu'elle  donne, 
c'est  la  stylo-mastoïdienùe.  Celle-ci  peu  après  sou 
origine  donne  au  conduit  auditif  quelques  raraealix 
dont  iin  pénétré  jusqu'à  la  membrane  du  tympan  à 
lai^uéne  t1  se  distribué ,  puis  elle  s'engage  par  le  trou 
dont  dlé  porte  le  noin  dlins  fâqueduc  dè*Failope,  le 
parcourt  et  donne  des  rameaux  qui  pénètrent  dans  là 
caisse  du  tympaii  pour  se  distribuer  à  ses  diverses 
parties.  Cette  branche  s'anastomose  éûlïn  avec  Un 
rameau  de  la  méningée  introduit  dans  lé  même  aque- 
duc par  l'hiatus  de  la  face  supérieure  du  rocher. 

BranôKe  interne.  Artère  pharyngienne  inférieure* 

Celte  artère,  la  plus  petite  de  toutes  celles  que 
fournit  la  carotide  externe ,  est  aussi  la  plus  profon- 
dément cachée ,  et  on  ne  la  découvre  qu'en  faisant 
la  coupe  usitée  pour  létudier  le  |^rynx'(  i  )'. 
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Xi)  Voyez  le  tome  III ,  pbg,  3So. 
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,  Elle  naît  entre  Torigine  des  artères  faciate  et  lin- 
guale ,  remonte  verticaleoieut  sur  ta  partie  latérale 
du  bharjnx  et  se  trouve  dans  la  direction  primitive 
de  là  carotide  externe  qui  la  produit.  En  dehors  et  en 
arrière  elle  avoisine  la  carotidp  interne  ;  en  devant 
elle  correspond  d'abord  au  muscle  sty  lo-phàryngîen^ 
puis  au  constricteur  supérieur. 

Dès  son  origine ,  la  pharyngienne  donne  des  ra- 
meaux internes  qui  descendent  obliquement  sur  là 
partie  postérieure^u  pharynx  et  se  distribuent  aux 
constricteurîj.  * 

Après  un  court  trajet  elle  se  divise  en  deux  bran- 
ches à  peu  près  égales  ^  î'uue  pharyngienne ,  l'autre 
méningée. 

Branché  pharyngienne.  Elle  se  porte  trànsversa- 
lemédt  ^Urle  constricteur  supérieur ,  sedîvîsejâussiîôi; 
fen  deux  ou  trois  branches  scfcondaires  dont  i'ùne  re- 
mdnte  daps  l'épaisseur  du  inusclé  auquel  ëïlè  donné 
en  tout  sens  de  ncahbret^x  rameaux  ;  les  autres  se 
portent  obïiqueûietit  en  bai  et  se  distribuent  princi- 
palement aux  constribtèùrs  inoyen  et  înférfeûr.  Les 
rameaux  de  celles-ci  s*anastbmosent  dans  ces  muscle* 
avec  les  rameaux  phârydgîens  de  la  IhyrcSdlènne  su- 
périeure et  de  la  linguale.  '    \  . 

Branche  méningée.  iÊjie  est  un  peu  plus  volu^ 
mineuse ,  remonte  datife  ïè  séiiis  de  rârtèrè  entré  la 
carotide  interne  ,1a  veine  jùgubirè  interne  et  lé  nerf 
vanne ,  slûlrodttit  dati^  le  crâné  i6ar  le  troii  déchiré 
pôstértenr ,  et  se  distribue  à  la  portion  dé  durè-meref 
qui  tapissé  les,  fossÈis  pdtiîpitàles  iriferieures..    .  ' 

Oaiîà  sbn  trajet  avant  d'êrittèr  dans  te  crâne/  cette^ 
fcrànciie  fournit  d'âSsfez  nombreux  rameaux  ait  nédT 
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vague  9  au'  ganglion  cervical  supérieur  «  au  conduit 
c[*£ustache ,  eu  arrière  aux  muscles  grand  et  petit 
droit  s^ntërieurs  de  la  tête  et  long  du  cou*  Elle  donne 
aussi  quelques  rameaux  supérieurs  qui  pénètrent  iso- 
lement dans  le  crâne  pour  $e  rendre  à  la  dureimère; 
un  d^euxplus  remarquable  s^introduit  en  traversant 
la  substance  cartilagineuse  du  trou  décbiré  anté* 
rieur.  Quelquefois  le  trou  condyloïdien  antérieur 
de  Toccipital  en  transmet  un  second.   || 

Branches  qui  terminent  la  carotide  externe, 

!**•  Artère  temporale. 

« 

Elle  commence  auprès  du  col  du  condyle  y  endroit 
où  se  fait  la  division  de  la  carotide.  Inférieure  en, vo- 
lume a  la  maxillaire  interne  elle  remonte  presque  ver^ 
ticalement  entre  la  branche  de  la  mâchoire  y  le  conduit 
^ditif,,et  la; glande  parotide  qui  la  recouvre  en 
dehors,  jusqu^à  Tarcade  zygpmatique,  continue  le 
même  trajet  au-dessuS  de  omette  arcade  sur  Taponé- 
vrpse  temporale»  et  parvenue  vers  le  milieu  de  la 
région  temporale  se  divise  éa  deux  branches ,  Tune 
nntérieure,  Tautre  postérj^urCf.Depuisrarcadeius* 
Qu'à  sa  terminaison  elle  est  soucutanée^ 

Les  branches  que  fourni^;  la  temporale  sont  anté- 
rieures ,  postérieures ,  et  internes. 

Parmi  les  antérieures  qui  vont  toutes  soit  au  mas- 
çeter,  soit  à  l'articulation  de  \à,  m^jichoire»  on  doit 
distinguer  la  faciale  transverse.  îVée  \  Torigine 
inême  de  Ta  temporale ,  elle  passe  sur  le  col  du  con- 
^ylÇ  %  pV^i?  wr  le  n^^sçeter  dont  elle  croire  la  dirçÇliQï* 


j)rès  de  son  attache  supérieure  en  acoompagnant  le 
ronduît  parotidien,  et  se  termine  enfin  vers  le  bord 
antérieur  dumuscle  par  plusieurs  rameaux  qui  s^anasr 
tomosent  soit  avec  Far tère  faciale ,  sçit  aveclabrançbe 
sou&orbitaire.  Avant  d- arriver  sur  le  masseter  la  faciale 
transvérse  donne  un  rameau  considérable  qui  s*ea* 
gage  dans  répaissenr  de  ce  muscle,  s'y  distribue  et  y 
communique  avec  la  branche  masseterine  de  la  max\^- 
laire  interne.  Ses  autres  rameaux  nombreux  n'ont 
rien  de  constant;  ils  se  .répandent  soit  sur  la  région 
temporale ,  soit  sur  le  masseler  et  sur  la  peau.  > 

Les  branches  postérieures  en  nombre  indéterminé 
se  portent  sur  le  conduit  auditif  et  sur  le  pavillon  de 
Voreille  auxquels  elles  se  distribuent  sous  le  nom 
di  auriculaires  anùérieure^.^  «     . 

Enfin  la  seule  branche  interne  re^marquable  est  celle 
qu'on  npmme  temporale  moyenne.  Née  de  l'artèrç 
tantôt  au-dessous ,  tantôt  et  plus  souvent  au-dessus 
de  l'arcade  zy gomatique ,  elle  traverse  presque  aussir 
tôt  l'aponévrose temporaleets'enfbnce  danslemuscle 
du  même  nom  auquel  elle  se^  ramifie  en  communia 
quant  avec  Jes  temporales  profondes  de  la  maxillaire 
interne. 

Des  deux  divisions  principales  par  lesquelles  s^ 
termine  la  temporale»  l'antérieure  se  dirige  oblique- 
ment jusqu'auprès  de  la  région  frontale ,  et  \k  se 
subdivise  en  une  multitude  de  rameaux  dont  les  uns 
continuant  le  même  trajet  vont  s'anastomoser  avec 
les  rameaux  de  la  frontale  et  de  la  sourcilière  fournies 
par  l'aphtâlmique ,  les  autres  se  i^ecourbent  pour  sç 
porter  sur  le  sonlmet  de  la  tête  et  se  réunir  à  ceux  de 
te  temporale  opposée*  Tous  se  distribuent  soit  aux 


\ 


.» 
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faittsclës  frontal,  dourciliar,  |KîIpébn&l%soit  àlapêaiî 
La  branché  postérieure  dtfigée  obliquement  sur  le 
pariétal  et  sur  {^occipital  ^e  subdivise  en  un  grand 
nombre  de  ràmèaûx  répandus  uniformément  en  tout 
sens  et  anastotnôsés  soit  avec  la  temporale  opposée» 
soit  atec  Toccipitale.    ^ 

t  2^.  Attère  mactiflàirë  iriHemeé    " 

Elle  est  plus  vdluo^ineuse  que  la  précëdentfe ,  par- 
court un  trajet  plus  compliqué  et  donne  un  gt*and 
ïMJmbre  de  branches  importantes. 

Née  de  la  carotide  au  niveau  dil  col  du:  condyle, 
elle  s'enfonce  transversalement  derrière  ce  col,  placéfe 
dans  rintervalle  graisseux  qui  sépareles  muscles pté- 
iygoïdietis  j  et  dirigée  en  avant.  Au-delà  du  col  elle 
«e  recourbé  pour  se  porter  directement  en  dedans  A 
s'enfoncer  entre  les  deux  ptérygoïdiens  en  passant 
entré  le  nerf  dentaire  inférieur  et  le  lingual.  Ren- 
fermée entre  les  ptéiygdïdietis  elle  éhatige  un  pea 
de  direction ,  se  porte  obli(|uêihent  en  avant  et  en 
dedans,  et  se  rapproche  ainsi  de  la  tobérosîté  maxil- 
laire. Près  de  l'attache  fixe  des  deux  muscles  elle  se 
irecourbe ,  devietït  verticale  et  tt-avérse  réJ3aisseur  du 
ptérygoïdîeiî  externe  au-deô^us  duquel  elle  cotftinlté 
à  t'emontér  en  se  rapprochant  irisensiblêmeiit  dé 
ÎVrîère-fdnd  de  là  fosse  zygomâtVque.  Près  de  la 
paroi  inférieure  de  l'orbilé  elle  Se  recourbe ,  t^ede- 
vient  transversale ,  s'enfonce  directement  dans  cet 
arrière-fond  où,  environnée dVùe  graissé  abondante^ 
elle  se  termine  en  se  divisant. 

Ainsi  la  maxillaire  interne  horiionlale  depuis  soi 
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brîgîne  jusqu'auprès  dé  la  tuberosîté  maxillaire  ek 
recourbée  deux  fois  dans  ce  trajet,  devient  ensuite 
verticale  pendant  quelque  temps  pôor  reprendre 
ènda  sa  direction  horizontale  à  Fëndroit  où  elle 
finîir 

Les  branches  dé  la  maxillaire  întei'ne  peuvent  se 
distinguer  en  quatre  classes;  i^.^cellos  qu'elle  donne 
près  dé  son  origine  et  avant  de  s'engager  entre  les 
pi éry goïdiens  ;  2^,  celles  qui  en  naissent  pendant 
qu'elle  traverse  ces  deux  muscles  ;  3°.  celles  qui  eii 
partent  depuis  qu'elle  est  sortie  du  ptéiygoïdîeu 
externe  jusqu'à  son  entrée  dans  l'arrîère-fond  zygo- 
inatique;  40.  celles  qui  la  terminent  lorsqu'elle  est 
parvenue  dans  cet  arrière-fond. 

Branches  que  donne  la  maxillaire  interne  derrière 

le  col  du  condyle.  . 

II  y  en  a  deux  :1a  méningée  et  la  dentaire  inFé- 
rT%ure. 

Branche  méningée.  C'est  la  première  des  deux  ^ 
ètlaplùsvoluinineusède  toutes.  Cachée  paille  muscle 
plérygoïdien  externe  et  environnée  par  deux  rameaux 
nerveux  du  maxillaire  inférieur  qui  vont  communi- 
quer avec  le  nerf  facial,  elle  remonte  presque  verti- 
Cidement  jusqu'au  trou  sphéno  -  épineux  par  lequel 
elle  s'introduit  dans  le  crâne.  Dans  ce  petit  trajet  elle 
donne  plusieurs  irâméaux  dont  les  uns  vont  aux  pté- 
rygoïdiens  et  au  constricteur  supérieur  du  pharynx , 
les  autres  se  répandent  sur  le  temporal  et  sur  le 
sphénoïde.  Ces  derniers  donnent  souvent  un  grdncf 
nombre  de  ramuâclilcs  qui  traversent  le  sphéxluïJé 
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par  de  petits  trous  particuliers  et  vont  se  rendre  à 
la  dure-mère.  Un  autre  rameau  plus  considérable 
remonte  en  avant  et  en  dedans  sous  la  paroi  supé- 
rieure de  la  fosse  zygoilnatique ,  entre  elle  et  les  ner& 
temporaux  profonds  ,  se  recourbe  bientôt  en^bas , 
descend  verticalement  entre  le  péristaphylin  externe 
et  le  ptérygoïdien  interne ,  et  se  perd  dans  ces  deux 
muscles  par  un  grand  nombre  de  ramu6cules*  Ce 
rameau  naît  quelquefois  de  la  maxillaire  interne  elle- 
tnéme. 

Cbez  certains  sujets  on  a  vu  la  méningée  ne  donner 
aucun  rameau  avant  son  entrée  dans  le  crâne. 

Parvenue  dans  le  crâne  et  placée  au-dessous  de  la 
dure-mère»  la  méningée  donne  quelques  rameaux  à 
la  portion  de  cette  membrane  qui  tapisse  la  fosse 
temporale  interne ,  et  aux  nerfs  trijumeaux.  On  â  vu 
un  ou  deux  d'entre  eux  se  porter  antérieurement 
jusqu'auprès  delà  petiteaile du  sphénoïde,  traverser 
par  un  ou  deux  conduits  Tos  nialaire  auquel  ils  lais- 
soient  quelquesramuscules,  et  se  jeter  dans  la  glande 
lacrymale.  En  arrière  elle  en  donne  deux  plus  cons- 
tans  dont  Tun  supérieur  pénètre  par  Thiatus  de  la 
face  supérieure  du  rocher  dans  l'aqueduc  de  Fallope 
et  s'anastomose  avec  la  stylo-mastoïdienne  ;  l'autre 
inférieur  s'introduit  dans  le  conduit  du  muscle  in- 
terne du  marteau  et  se  distribue  à  ce  muscle.  Quelques 
autres  s'introduisent  dans  le  tympan  par  de  petites 
ouvertures  particulières  et  s'y  distribuent  à  la  mem- 
brane muqueuse. 

Ensviite  la  méningée  se  divise  en  deux  branches 
inégales.  L'antérieure  plus  volumineuse  se  dirige 
obliquement  en  avant  et  en  haut ,  gagne  l'angle  infé- 
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Heur  du  pariétal ,  et  se  place  dans  la  gouttière  ou 
dans  le  canal  qui  s*y  observe.  Quelques  rameaux; 
partis  d'elle  vont  à  l'orbite  par  là  fente  sphénoïdale  et 
s'anastomosent  aitrec  la  branche  lacrymale  de  l'ophtal* 
mique.  Mais  biéûtôt  elle  se  subdivise  eu  une  foulé 
de  rameaux  plus  ou  moins  volumineux  qui  se  répan- 
dent de  toutes  parts  sur  la  dure-mère  dans  la  partie 
aatériéûre  du  crâne  jusqu^au  sinus  longitudinal  supé- 
rieur. La'  branche  postérieure  plus  petite  remonte 
surla^)ortion  écailïeuse  du  temporal  et  sur  le  parié- 
tal, et  se  subdivisé  en  rameaux  répandus  de  même 
dans  la  partie  moyenne  et  postérieure  du  crâne. 

Tous  ces  rameaux  sailkns  à  Textérieur  de  la  dure- 
mère  sont  logés  dans  les  sillons  qu'on  remarque  sur 
les  os,  en  sorte  que  rinspection  sétilè  de  ces  sillons 
in<Ut{ue  exactement  la  distributioh  artérielle. 
'  Branche  dentaire  inférieure.  'Elle  fiaît  eu  bas  de. 
Ik  niaiillaire  interne' ;  tantôt  vis-à-vis  la  méningée  , 
tkutot  entre  les  ptéiygoïdiens  et  vis-à-vis  la  temporale' 
profonde  postérieure.  Elle  descend  obliquement  sur 
la  surface  interne  de  la  branche  de  la  mâchoire  « 
recouverte  en  dedans  pà^*  le  ptérygoïdîën  interne,  eu 
arrière  par  le  liganient  latéraF  interne  de  l'articula-, 
tion,  fen  avant  par  le  nerf  dentaire*  inféiieur  qui 
l'accompagne  jusqu'à  l'ouverture  du  conduit  den- 
taire où  elle  s'engage  avec  lui,  quel que'fois  cependant 
par  une  ouverture  particulière.  Dans  ce  trajet  la 
dentaire  donne  d'abord  de  nombreux  ramuscules  au 
ptérygbïdien  interne,  aux  nerfs  dentaire  et  liuguaL 
Immédiatement  avant  d'entrer  dans  le  conduit  elle 
donne  un  rameau  plus  volumineux  qui  descend  dans 
Un  pgtît  sillon  de  l'os  maxillaire  le  long  de  Tati^hf»* 


^SÇ  APPAREILS   l^E    Ï,A    XXf   pï^O^JflQVt. 

du  njîîprbypïdji^n ,  ^pt^ç  cg  ïJ^u^ple  (Çt  1^  pu^mhcaqe 
buccale  eq  ^  jiistrii^uppt  à  Fua  €{t  ^  Tautre. 
^  jpf^i  venjj^  daps  le  cpoduit  c}i^i|taire  Ifi  brançh^  Iç 
pgrc^Hrt  daps  tqyle  çpn  étçp^up  ^  fp^manf;  plu- 
çj^yrs  flexuq^iiés.  Transyerçplç  .dans  pe  trajet  pllq 
dppoe  supérieureTpent  d.e§  r^flcjçaçi^  fjpj  pçpètffot 
daiiç  leç  ^vëoles  et  s'(ptrodui»sçpt  4aos  la  çsyilp  ipjç- 
rlgure  djî  ch^qujç  pp nt  par  Ip  trqu  dç  Jp  rapine.  jIVu- 
^pjffspus  de  |a  première  petjtç  ï!ao]|,^rp  ie|le  sp  df p^as 
en  dpu3f  hrançî^e?  ippg^lps,  IJ'iijfptj^^'fçûie  sqrt  p^p 
le  trpû  p^eplonpiçjr  et  sp  di^tri^ije  3}:^^  pji^^çs.tfiap- 
giilaire  et.qu^iré  en  1$  ^p^tppjtx^^ut  ^yejc  Tartèrp  fa- 
cv^]^.  L\uirp  plps  ^p|uipiDeaj5p  copiipue  çpp  ^r^jet 
^afjs  1  PS  lïjfiitijmre  juscju'^  la  syj^pj^j^p  ^p .  dçsçow 
^eif  fî^ntçpanin^pfi .çt' i^pjsi^^^^  ell^  49WS' 

des  ramu;?CHjjÇ§-gjjpçj)ji^*i^ptjs^^  , 

,  P^i^tfç  jce^  de^f  prçn[iières  j^rj^ç^ps.  la.  na;^^^ 

^pjcul^ire  prpioj^i^p  qjij  ren^plp  j^  i>s  iexo^d 
^efrijère  le  pondait  ai^diûf,  pij  ^e.4}jfjcibugpt  ^1^3^ 4w^ 
mpffibranejs  c^ç  pç.pppdpjt  et  ^ux  grandes  çérijfldi- 
îjeusps;  2P.  unp  tywpaniqije  j^uisp  pp^ç  yçr;sla.fpp|e 
gljéoDÏfla^eet  ^exji^fribue  au  ?pruppJjÇj^;j|jlérieuf  4^ïp??'" 

tpj^  eas'inu  qdiiwapt  ay^lpi  j-ç^sqqjç  (]^^  le  lyppfUî- 

y  ...        . 

firanchç,^    que  dpm}^   ^^  vfw^xillç^re  ^ntjçrv.^ 


J>  c  '  fc*   ' 


Ces  hrandip^.sftijit  :  Ja  f emppr^je  prqfpp.c^e  \^p^- 
rjeqre ,  la  ipaç^et^erine  et  j^es  pt^ijgp'wJi^^PAea. 
,  Branche  tejj^ppraj^^  pTqjqr}4p  pçi^^fxieiur^.   ^^^ 
Ajij^ppu  aprè^  i?'%^^^T;  ^^P^rP^iyÇffi?  F?  ^W^ 


tommun  les  fournit  toutes  deux.  Cachée  à  son  ori- 
gine pcM"  h  ptérygoï4^iji#3^terpe  elle  tjeaM>pte  bient^ 
^otreluiçtla  pciF|io9  4^  ipas^^  qi|i  fç^ouvre  Téch^n- 
crure  ^^g)9loM^  4^  te  j^^hqire  »  g^i^p^pbliqueirient 
la  surface  inlerne  du  muscle  temporal ,  et ,  devenue 
verticale ,  r^tqâûte  #AUle  la  fQ9^  tepaporqle  et  le 
VAUjscJe  wq^L  «lift  ^  di^ribijç  p^r  de  iiolnbr^lr 
rame^ujL  boh^Iquiosq^  i^it.  en  av^i  avçc^qeux  dfi  la 
teiq|y)r^e  prol^n^^  fiptérieiir^  »  soit  eoUre  les  fiBret 
m9SQul9Îr?s,aiFep  I91  temporale  saper^ci'elle. 
.   ^rançhà  mws^t^rùte,  Trè^aQU!i?$«i;  eljé  paitdie 
^pi^épft^Bte  ^%  touiojuirs  iui  est  iftfeVîjsiii  e  1^9  vplumei 
PiHgéeen  d^ors  ^le  tr^yerse  rjéobaocrapesygoipïdô 
§ll4Q909Qt  plusieui^s.rdmaauï  à  la  portion  supériei^re 
4p  m^ssejter  ^  dosc^nd  enttiite  obliquement  en  avant 
«AtcejU^bnowpbe  maixillaire  et  le  muselé  dans  lequel 
^^,  ^  pinsdopge  enfin  ietrse  perd  entièrement  par  ui» 
gPlMiid  noiâ^e  de  r^^meabxaiiasttwkoaés  avec  ceux  d^ 

Branches  ptérygoïdiennes.  Leur  nombre  est  ijo^; 
^rt^ipy^learvoluoiè  très-petit.  Presque  toutes  nj^is- 
seatd$lfimaiûUairedle-méme;  quelques-unes  sont 
fouirnias  par  lesbrancbesméningéeset  temporale  prot 
fQnd<»pusténeui:)e»£lle$  sédtstribujçnt  prindpalemeol 
{àu  ptërjgoïdîenfiKteme  dsms  leqviel  elles  se  perdent 
d^une  manière  fort  irrégulière.  On  en  voit  quelques^ 
unes  remonter  entre  ht  paroi  supérieure  delà  fosse 
zygomatique  et  fournir  des  rameauii  téntis  qui  ac-r 
compagneal;  les  nerfe  temporaux  profonds. 


l 


* 
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Branches  que  donne  la  maxillaire  interne  dépuif 
sa  sortie  dçs  ptérygoïdièns  jusqu'à  son- entrée 
'  dans  V arriëre^fônd  de  là  fossé  zygomatiquek 

■  V 

Ces  branches  sont  :  lo.ia  bùccdle^  là  tempofakî 
profonde  antënea^e-,  Talveolaire  '€t  la  sôusôrbitâire/ 
-  Branche  buccale.  Elle  nait  quelquefois  -de  la 
maxillaire  elle-^méme  encore  placée  entre  les  pt^y^ 
goïdiens ,  mais  plus  souvent  de  là-temporàîè ''aaté^ 
ri^ure ,  de  Talvéolaîre  ou  de  là  sousorbitaii^.  Son  vo- 
lume est  peu  considérable.  t)irigée  obliquemi^nt  en 
bas  et  en  avant  et  accompagtiëé'pai*  \e  nerf  bU£»$â  ^ 
elle  gagoe  la  partie  externe  du  buccinateurvdevîèbt 
transversale  «t  suit  le  miisele  jasqu'auprès  dé  'to 
èommîssure  en  se  distribuant  soit  .à  liin^  >sôît'-à  làf 
membrane  Interne  de  la  bocK^fae  étaa'it  glatflites^  lâQ* 
queues.  Cette  branefae  manque  quelquefois 'alkôtâ-* 
meut  et  se  trouve  remplacé^^ par  plusieurs  rSÈtHit&at 
de  ralvéolairc, 

'  Branche  temporale  profonde  antérieure,  plie 
nait  de  la  maxillaire  immédiatement  après  qû^teile^st 
sortie  du  ptérygoiidien  externe.  àSon  Volume  ««iastiez 
considërâblew  Dirigée  vérticaleinént  en  baul  sur  la 
partie  interne  et  antérieure  dn  .musclé  temporal  , 
elle  remonte  entre  lui  et  la  réunion  des  os  malaire 
et  sphénoïde  en  se  distribuant:  :aux  fibre&musca- 
laires.  Un  de  ses  rameaux  s-anastomose  avec  celui 
que  la  lacrymale  envoie  au  traversde  Tos  malajre  dans 
la  fosse  temporale.  Presque  toujours  cette  temporale 
fournit  plusieurs  autres  rameaux  qui  traversent  Tos 
malaire  et  vont  se  distribuer  au  tissu  cellulaire  de 
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Torbîte,  au  périoste,  souvent  même  à  la  glande 
lacrymale* 

Quelquefois  une  troisième  temporale  profonde 
nait  entre  lesdeuK  précédentes  pendant  que  la  maxil- 
laire interne  traverse  les  ptérygoïJiens. 
.  Branche  alvéolaire*  Elle  nait  de  la  maxillaire 
interne  vers  le  milieu  de  son  trajet  vertical  sur  la 
tubérosité  maxillaire  ;  quelquefois  c^est  la  temporale 
antérieure  ou  la  sousorbitaire  qui  la  fournissent. 
Elle  est  plus  volumineuse  que  la  précédente.  Dirigée 
horizontalement  eu  avant  elle  contourne  l^os  maxil- 
laire eu  formant  plusieurs  flexuositéset  parvient  ainsi 
jusqu'à  la  fossecanine  où  elle  se  perd  dans  les  muscles 
labiaux. 

Près  de  son  ongine  elle  donne  un  grand  nombre 
de  rameaux  d*une  excessive  ténuité  qui  par  de  petits 
conduits  particuliers  de  Tos  maxillaire  vont  se  dis- 
tribuer les  uns  aux  dents  incisives ,  les  autres  à  la 
ijuembrane  du  sinus  maxillaire. 

Parvenue  à  la  ligne  obtuse  et  concaye  qui  séps^re 
la  fosse  zygomatiquede  la  canine ,  Taïvéolaire  fouriHt 
un  rameau  plus  considérable  nommé  dentaire  supé^ 
rieur ^  lequel  introduit  dans  un  canal  parriculier  de 
Tos  se  distribue  aux  dents  molaires  et  incisives. 

Lçs  autres  rameaux  se  distribuent  aux  gencives, 
au  périoste  ,  au  tissu  cellulaire  graisseux  des  joues 
et  au  muscle  buccinateur. 

Quelquefois  Talvéolaire  au  lieu  de  finir  dans  la 
£6sse  canine  remonte  sous  Téminence  malaire  et  va 
s^anastomoser  avec  la  SQUSorbitaire  au  moment  où 
elle  sort  de  son  canal.  . 

Branche  sousorbitaire.  Elle  n^tt  de  la  maxillaire 

IV.  Il 
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au  niveau  de  la  paroi  iuférieuce  de  Torbite ,  îmitlé' 
diatement  avant  que  l'artère  sejelte  dansFarrièrefond 
zygomatiqne.  Son  volume  égale  à  peu  près  celui  de 
la  temporale  antérieure.  Dès  son  origine  elle  fournit 
quelques  rameaux  au  périoste  et  à  la  graisse  orbi- 
tairé,  puis  elle  Rengage  dansla  gouttière  sousorbitaire 
et  ensuite  dans  le  panai  entier  qu'elle  parcourt  sans 
former  de  flexUosité  sensible,  placée  au-dessous  du 
nerf  de  même  nom  qu'elle.  Dans  son  trajet  elle  donne 
d'abord  quelques  rameaux  qui  pénètrent  dans  l'or- 
bite et  vont  aux  muscles  abaîsseur  y  petit  rotateur  ^ 
palpébraly  et  au  sac  laciymal.  Plus  antérieurement 
elle  fournit  des  rameaux  qui  par  de  petits  conduits 
particuliers  de  l'os  maxillaire  vont  se  distribuer  à  la 
membrane  du  sinus  dans  sa  partie  supérieure  et  y 
forment  un  réseau  plus  ou  moins  sensible  ;  enfin  elle 
sort  du  canal  par  le  trou  orbitaire  inférieur ,  cachée 
par  le  muscle  élévateur  propre  de  la  lèvre.  Là  elle  se 
divise  en  un  grand  nombre  de  rameaux  dont  les  uns 
vont  aux  muscles  labiaux ,  les  autres  communiquent 
avec  la  bi'anche  nasale  de  l'ophtalmique ,  avec  la  fa- 
ciale et  Talvéolairç. 

Branches  que  donne  la  maxillaire  interne  dans 
r arrière 'fond  de  la  fosse  zygomatique. 

Ces  branches  sont  la  ptérygoïdienne ,  la  ptérygo- 
palatine^  et  la  palatine  supérieure. 

Branche  ptérygoïdienne.  Elle  est  fort  petite; 
quelquefois  c'est  la  palatine  supérieure  qui  la  fournît. 
Engagée  aussitôt  après  son  origine  dans  le  conduit 
ptérygoïdien'avec  le  rameau  nerveuxdu  mémenom» 
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4Me  Iç  parcourt  en  entier  en  donnant  des  rameau:^ 
au  tissu  spongieux  du  sphénoïde,  et  en  sert  en  arrière 
jKiur  se  distribuer  à  la  membrane  muqueuse  du  pha-* 
tynx  et  du  conduit  d'Eustache. 

Branche  ptérygo-pàlatine.  On  la  nonime  aus^i 
pharyngienne  supérieure.  Elle  est  encore  plus  petite 
que  la  précédente  au-dessous  de  laquelle  elle  nait^ 
Dirigée  un  peu  obliquement  en  haut  et  en  arrière  elliei 
traverse  le  conduit  ptérygo-pàlatin  en  donnant  quel-- 
ques  ramuscules  à  Tds  sphénoïde,  sort  en  arrière 
et  se  termine  au  pharynx  comme  là  ptérjgoïdiennç; 

Branche  palatine  supérieurei  Elle  est  très -volu- 
mineuse. Née  de  là  maxillaire  interne  elle  descend 
Verticalement  entre  Tos  lùsixillaife  et  l'apophyse  pie* 
rygoïde  et  s'engage  dans  le  conduit  palatin  posté- 
rieur. Avant  d  y  entrer  elle  fournit  trois  ou  quatre 
iraméâux  assez  cônsidérabies  qui  s'intrôduiscfnt  dans 
les  conduits  accessoires ,  les  traversent  et  en  sortent 
iafériéùrement  pour  se  distribuer  au  toile  du  palais; 
I>a  branche  elle-même  après  avpir  parcouru  le  con- 
duit palatin  en  sort  à  là  partie  postérieure  et  eufterne 
de  la  voûte  palatine  i  profondément  cachée  par  lé 
tissa  dense  qui  se  troUvé  entré  Fos  et  là  menibrané 
muqueuse.  Là  elle  se  recôUrhc  et  se  porté  horizontà<^ 
lement  en  devant  dans  lé  sillon  qaé  Tôs  présente. 
Dans  ce  trajet  elle  est  très-flexUeuse,  donne  un  grand 
nombre  de  rameaux  à  la  membrane  ^  aU  tissu  qui  lui 
adhère  et  aux  glançks  niuqneUsés.  Cest  par  ces  rà- 
iueaux  qu'elle  se  termine;  quelquefois  Un  d'eux  s'en- 
gage dans  le  coïiduitpalatiii  antérieur  qui  lé  transmet 
dans  les  fosses  nasales. 

Après  avoir  fDurm  ces  dernières  bï*anches,k  ii^à^U* 


•  • 
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laire  interne  remonte  an  peu  dans  rarrlère-fond ,  se 
recourbe  sur  elle-même ,  prend  le  nom  de  sphéno- 
palatine ,  et  pénètre  transversalement  par  lé  trou 
sphéno-palatin  dans  la  partie  postérienre,  supérieure* 
et  externe  des  fosses  nasales*  Placée  alors  au  niveau 
du  cornet  ethmoïdal  et  couverte  par  la  membrane 
muqueuse ,  elle  se  divise  en  deux  ou  trois  branches 
principales.  Uune  se  porte  sur  la  cloison  et  s'y  ra- 
mifie ;  Tautre  ou  les  autres  se  subdivisent  autour  du 
cornet  ethmoidal  auquel  elles  sedistribuent  principa- 
lement 9  ainsi  qu'aux  méats  supérieur  et  moyen,  aux 
cellules  ethmoïdales  postérieures  et  au  sinus  maxil- 
laire. Les  ramifications  extrêmement  multipliées  et 
ténues  de  toutesces  branches  donnentà  la  membrane 
pitui  taire  la  rougeur  très-marquée  qu'on  lur  trouve 
surtout  dans  cette  ré^on. 

Souvent  la  sphéno-palatine  se  divise  avant  d'entrer 
par  le  trou  qui  lui  est  propre ,  endeuxou  trois  bran- 
ches qui  pénètrent  ensemble  dans  Jes  fosses  nasales 
et  se  distribuent  ensuite  comme  nous  venons  de 
le  dire. 

Remarques  sur  la  disiribution  de  la  carotide 

externe. 

Des  deux  divisions  de  l'artère  carotide  primitive , 
la  carotide  externe  est  celle  qui  fournit  le  plus  de 
branches  et  qui  se  distribue  à  un  plus  grand  nombre 
d'organes  divers.  Un  coup  d'œil  général  jeté  sur  la 
disposition  des  branches  permet  de  les  diviser  eu 
quatre  classes  d'après  les  régions  auxquelles  elles  sont 
destinées. 


y 
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Les  premières  appartiennent  aux  organes  respira- 
toires et  vocaux.  Un  seul  tronc  les  fournit  ;  c'est  la 
thyroïdienne  supérieure.  Les  plus  volumineuses  se 
répandent  dans  la  glande  thyroïde  et  dansées  lùù scies 
extérieurs  qui  meuvent  soit  Tos  hjoïde,  soit  le  larynx 
en  totalité.  Les  plus  petites,  introduites  dans  le  larynx 
lui-même ,  sedistribuent  principalement  aûxmuscles 
de  la  glotte  et  finissent  ^  la  membrane  muqueuse  dea 
voies  aériennes* 

Une  seconde  classe  de  branches  appartient  essea- 
tiellement  aux  premiers  organes  de  la  digestion ,  et 
ces  branches  sont  proportionnées  pour  le  nombre 
comme  pour  le  volume  au  nombre  et  à  l'épaisseur 
de  ces  organes.  En  devant  Tartère  linguale  fournft 
des  rameaux  considérables  à  langue  et  à  tous  ses 
muscles ,  tandis  qu'en  m^rière  la  pharyngienne  et  la 
palatine  inférieure  répandent  de  petits  rameaux  dans 
la  couche  musculeuse  mince  du  pharynx» 

La  troisième  classe  de  branches  est  beaucoup  plus 
étendue  et  plus  nombreuse.  Elle  appartient  à'  la 
face  et  se  divise  assez  naturellement  en  deux  ordres , 
dont  l'un  comprend  lés  branches  distribuées  à  l'exta- 
rîeur  de  la  face  et  fournies  principalement  par  l'artère 
faciale  ;  l'autre  renferme  les  branches  répandues  pro- 
fondément aux  cavités  intérieures  de  la  face  et  four- 
nies par  la  maxillaire  interne*  , 

L'artère  faciale,  source  principale  des  branches 
superficielles,  parcourt  un  trajet  oblique  depuis 
l'intervalle  des  muscles  masseter  et  triangulaire , 
endroit  de  sa  réflexion  sur  la  mâchoire,  jusque  sur- 
les  côtés  du  nez  où  elle  finit.  Ses  rameaux  les  plus 
considérables  se  dirigent  en  dedans  et  se  distribuent 
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pvec  une  sorte  de  profusion  aux  muscles  des  lèvres  ej 
idu  nez.  Il  semble  même  qu'il  y  ait  ici  une  dispropor- 
tion évidente  entre  la  ténuité  des  muscles  et  la  grosr 
seur  des  yaisseaux  artériels.  Mais  lorsqu'on  songe 
que  ces  muscles  sont  destinés  spécialement  à  servir  à 
Tèxpression  faciale ,  que  poîir  remplir  ce  but  ils  doi- 
vent jouir  d'an  mouvement  très-prompt  et  très-varié; 
lorsqu'on  sait  que  le  mouvement  des  organes  est 
pour  l'ordinaire  en  raison  directe  du  degré  d'excita- 
tion que  l'impulsion  sanguine  leur  communique ,  et 
que  cette  impulsion  est  d^autant  plus  forte  que  les 
vaisseaux  sont  plus  considérables  et  plus  multipliés , 
on  n'est  pjus  étouûé  de  cette  disproportion  appar 
rente  ,  et  on  trouve  ^u  contraire  ici  comme  par-tout 
ailleurs  un  rapport  frappant  entre  l'organisation  et  la 
fonction. 

Quant  au^  branches  profondes  de  la  face  fournîes^ 
par  l'artère  maxillaire  interne ,  on  voit  qu'elles  se 
distribuent  surtout,  1^-  à  l'appsireil  de  la  mastica- 
tion. Ainsi ,  c'est  de  la  maxillaire  interâe  que  nais- 
sent constamment  et  les  temporales  profondes,  et 
les  ptérjgoïdiennes,  et  la  masseterine,  distribuée^ 
aux  agens  musculaires  des  grands  mouyemens  de  1^ 
mâchoire  inférieure.  C'est  d'elle  que  viennent  l'al- 
véolaire ,  lai  sousorbitaire ,  la  dentaire  inférieure ,  la 
palatine  supérieure,  sources  constantesi  des  vaisr 
seaux  que  reçoivent  les -dents,  les  gencives  ^t  les  os 
maxillaires  eux-mêmes.  2-.  A  l'organe  de  l'odorat. 
La  spbéno-palatine ,  terminaison  de  la  maxillaire 
interne ,  est  la  source  des  branches  les  plus  nom? 
breuses  que  reçoit  chaque  fosse  nasale.  J'observe  ce- 
pendant que  ces  derniers  y  aissegpxdislrjbuç'ssurtput 
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AU  nûlieu  de  la  paroi  ejLtei*ne  des  narines  n'occu- 
pent point  la  partie  la  plus  importante  de  Torgane 
de  i'odorjEit  qui  est^  comme  Fon  sait,  la  paroi  supé* 
rieure« 

Ces  vaisseaux  artériels  fournis  par  k  carotide  ex*- 
teme ,  soit  à  Textërieur ,  soit  à  Tintérieur  de  la  face^ 
se  terminent  au-dessous  dé  Torbite ,  et  il  n^en  part  que 
quelques  rameaux  anastomotiqu^  pour  Tin  térieur  de 
cette  cavité.  Ainsi ,  la  sôusorbitaire ,  l'aivéolaire  et  la 
feciale  se  réunissent  au-dessous  de  roufvèrture  orbi** 
taire  antérieure.  Un  autre  tronc  artériel  fournit  les 
vaisseaux  principaux  de  l'œil  et  du  froM. 

Enfin  9  la  quatrième  classe  des  branches  de  la  caro^ 
fide  externe  appartient  aux  parois  dli  crante  et  à  l'or*- 
gane  dé  Foiue.  Trois  vaisseaux  considëraUes  en  sont 
la  source.  Deux  se  répandent  à  rextéitenr  du  crâne  :. 
ce  sont  les  artères  temporale  superficielle  et  occipi- 
tale. Le  dernier  occupe  l'intérieur  de  cette  cavité  ; 
c'est  la  méningée.  La  temporale  distribue  ses  ra- 
meaux les  plus  volumineux  à^la  partie  antérieure  el 
supérieure  du  crâne  ;  les  rameaux  de  Toccipitale  en 
ck^upent  la  partie  pbëtérieurè  et  inférieure.  Celle  ci 
donne  eu  outre  des  vaisseaux  assez  noml^eux  aux 
muselés  postérieurs  du  coU. 

La  méningée  ne  natt  point  immédiatenient  de  la 
carotide»  mais  elle  est  la  plus  grosse  die  toutes  lea 
Brancbes  que  fournit  la.  maxilhdré  iiatêî'ûe  et  peut 
être  comparée  par  son  volume  comme  ^  son  mode 
de  distribution-»  à  la  temporale  superficielle.  Siesl  ra- 
meaux se  termiuent  à  la  dul^e-mère  coUmé  ceux  de 
la  temporale  se'  termitient  à  \û  peau*. 

Quaut  aux  vaisseaux  de  Ttfrganiè  aitdîûf ,  ils-^sonlt 
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Irès-petits  et  peu  multipliés.  Un  seul  vieot  immédia- 
tement  de  la  carotide  externe;  c^est  Tarière  auncu* 
laire  postérieure  distribuée  surtout  an  pavillon  et  au 
conduit  auditif.  Les  autres  sont  fournis  par  la  tempo- 
rale comme  les  rameaux  auriculaires  antérieurs ,  ott 
par  la  méningée  comme  la  branche  tympanique  in- 
troduite par  la  fente  glénoïdale  y  et  la  petite  branche 
qui,  dans  Tintérieur  du  crâne ,  part  de  la  inéme  mé- 
ningée pour  aller  au  muscle  interne  du  marteau,  etc. 
•     Telle  est  la  disposition  générale  des  branches  de 
la  carotide  externe.  Elles  communiquent  souvent 
avec  la  carotide  interne  en  s'unissant  aux  rameaux 
•de  rophtalmique«  Mais  on  peut  remarquer  qu^elles 
sont  entièreâient  isolées  des  artères  que  la  carotide 
interne  fournit  au  cerveau ,  la  dure-mère  formant 
entre  les  une»  et  les  autres  une  barrière  qui  n'est 
jamais, franchie. 

fi 

§  IL  Artère  carotide  interne.   .   . 

'  »  *  • 

j  £cartéé  de  Texterne  au  niveau  du  musclé  digas* 
trique,  elle  s'enfonce  dans  Tespace  qui  sépare  la 
branche  de  Tos  maxillaire  d'avec  le  pharynx,  se  dirige 
en  haut  et  un  peu  en  dedans  au  devant  dé  la  colonne 
vertébrale  jusqu'à  l'orifice  inférieur  du  canal  caroti- 
dieu  par  Tequel  elle  s'introduit  dans  le  crâne.  Accom^ 
pagnée  en  dehors  par  la  veiœ  jngulali^e  interne,  v(H- 
sine  en  dedans  du  nerf  vague,  du  ganglion  cervical 
supérieur  et  de  son  rameau  inférieur ,  elle  est  unie  à 
toutes  ces  parties  par  un  tissu  cellulaire  lâche  et  fila* 
menteux.  Sa  direction  est  rarement  droite  ;  recour- 
bée d'abo&^d  en  arrière  de  manière  à  présenter  sa 
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convexité^  à  la  colonne  vertébrale ,  sa  concavité  à  ré-, 
c^ancrure  parotidienne ,  elle  forme  p^ès  du  crâne 
une  seconde  courbe  dont  la  convexité  est  en  bas ,  la 
concavité  en  haut ,  et  se  rapproche  ainsi  du  canal  dans 
lequel  elle  doit  s^engager.  Ces  flexuosités ,  quelque* 
fois  assez  légères,  sont  ailleurs  tellement  prononcées 
que  Tartère  devient  deux  fois  transversale  avant  de 
reprendre  sa  direction  primitive.  Au  resle ,  il  n^est 
peut-être  pas  deux  sujets  sur  lesquels  ces  courbures 
présentent  exactement  la  même  disposition. 

Engagée  ensuite  dans  le  conduit  carotidien  ^  Tar- 
tcre  le  parcourt  en  entier  en  s^accommodant  aux: 
différentes  directions  qu'il  présente.  Ainsi  d* abord 
verticale  ,  puis  un  peu  oblique  en  avant  et  en  haut, 
£lle  redevient  à  pei|  près  verticale  au  moment  où 
elle  sort  du  conduit.  ISans  son  intérieur  Tartère  car 
rotide  n'a  de  rapport  qu'avec  la  portion  de  dure-mère 
qui  le  tapisse ,  et  avec  les  deux  rameaux  supérieurs 
du  premier  ganglion  cervical. 

Sortie  du  canal  carotidien ,  l'artère  carotide  interne 
s'engage  aussitôt  dans  l'écartemeat  de  la  dure-mère 
^ui  renferme  le  sinus  caverneux ,  suit  ce  sinus  hori- 
zontalement en  avant  sur  la  g6uttiere.de  l'os  sphé- 
noïde jusqu'au-dessous  de  l'apophyse  clinoïde  anté- 
rieure. Dans  ce  trajet  elle  est  séparée  du  sang  du  sinus 
par  la  membrane  veineuse ,  et  ne  baigne  point  dans 
ce  sang  comme  on  le  dit  ordinairement.  Le  nerf  mo- 
teur externe  la  côtoie  et  lui  est  immédiatement  ap- 
pliqué en  dehors.  . 

Parvenue  sous  l'apophyse  clinoïde  antérieure ,  l'ar- 
tère se  recourbe  fortement  en  haut ,  remonte  vertica- 
lement ou  plutôt  en  formant  sur  elle-même  une  légère 
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toarbe  dent  la  coorexité  esi  antérieure ,  dans  an  petit 
canal  membranetnLparticalîer  que  lui  forme  la  dure- 
mère  en  dedans  de  Tapophyse ,  sort  enfin  de  ce  canal 
et  pénètre  dans  le  cr&ne  placée  en  dehoi-s  et  unpea 
eu  arrièredu  nerf  optique. 

En  entrant  dbins  le  crâne  elle  s'enveloppe  d'une 
gaine  que  lui  présente  Tarachnoide  réfléchie  autour 
d'elle  sur  la  dure-mère ,  remonte  ensuite  où  peu 
obliquement  en  arrière  et  en  dehors  jusqu'au  ni- 
veau de  la  saillie  postérieure  du  lobe  cérébral  anté- 
^einr^et  au  commencement  delà  scissure  de  Sjlvius; 
là  ell^  finit  en  se  divisant» 

On  vvoit  que  l'artère  carotide  ne  parvient  au  crâné 
que  par  un  trajet  long  et  compliqué ,  et  après  avoir 
changé  très-souvent  de  direction.  Ces  courbures  moi- 
lipliées  ont  donné  lieu  à  quelques  assertions  physiolo- 
giques dont  nous  parferons  en  jetant  un  coup  d'œil 
général  sur  les  ârtèfes  dû  cerveau. 

Pour  examiner  avec  ordre  les  branchesque  fournît 
la  carotide  interne ,  il  &ut  considérer  cette  artère 
dans  les  diverses  parties  de  soti  trajet. 

I.  Depuis  son  origine  jusqii^à  son  eùttét  dans  le 
conduit  du  rocher ,  la  carotide  île  dontfe  absolument 
aucune  branche.  Ôans  qtielqueseas  r'af  eselle  à  fourni 
)a  pharyngienne  inférieure  ou  l'occipitale  :  Efelîer  cite 
deux  exemples  seiïiblables. 

H;  Renfermée  dans  le  cohdoit  cardiidicn ,  la  caro^ 
tîde  donne  souvent  une  petite  Branché  qui  pénètre 
par  une  ouverture  particulière  dans  là  caisse  an 
tympan ,  se  distribue  soit  à  là  membrane  dii  tym- 
pan ,  soit  au  promontoire  dans  lequel  elle  s'anas- 
tomose avec  un  rameau  de  là  méningée  moyenne» 
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^Quelquefois  elle  en  donne  une  autre  qui,  introduite 
dans  ]6  conduit  ptérygoîdien  par  son  orifice  poste- 
rieur  ,  va  se  réunir  à  la  brandie  ptérjgoïdienne  de 
la  maicillaire  interne. 

III.  Dans  Técartement  membraneux  du  sinus  ca^ 
Terneux  la  carotide  donne  de  petites  braùches  ou 
plutôt  àes  rameaux  fort  ténus  à  la  dure-mère ,  à  la 
glande  pituitaire.  Il  en  part  quelques-utis  qiâ  accom^ 
pagnent  dans  leur  trajet  les  nerfs  moteur  externe , 
tooteur  commun ,  trijumeaux. 

IV.  En  remontant  en  dedans  de  l'apophyse  clî- 
noïde  antérieure ,  la  carotide  fournit  par  sa  con- 
Vexîté  une  branche  beaucoup  plus  considérable; 
c'est  l'artère  ophtalmique. 

Artère  ophtalmique. 

\ 

Elle  est  moins  remarquable  par  son  volume  que 
par  la  multitude  de  branches  qu'elle  fournit  soit  à 
l'œil ,  soit  aux  organes  accessoires  de  la  vision  aux- 
quels elle  appartient  presque  entièrement. 

Néie  en  devant  de  la  courbure  que  forme  la  caro- 
tide derrière  l'apophyse  cMnoïde  antérieure ,  Tophtal- 
nuque  s'çngage  aussitôt  dans  un  petit  canal  membra- 
neux particulier  que  lui  offre  la  dure-mère ,  se  place 
^o  dehors  et  un  peu  au-dessous  du  nerf  optique  ^ 
passe  avec  lui  par  le  trou  optique  et  s'introduit  dans 
Torbite  entre  le  nerf  et  le  muscle  abducteur.  Presque 
aussitôt  elle  remonte  sur  le  nerf  optique ,  le  croisé 
obliquement  en  avant  et  en  dedans ,  placée  entre  lui 
et  le  muscle  élévateur  de  l'œil ,  puis  devenue  interne 
f  l  ^n  peu  supérieure  au  nerf,  elfe  reprend  fine  direc- 
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tlou  horizontale  jusqu^à  Tangle  interne  de  l'orbite  où 
elle  finit  par  une  division  en  deux  branches.  Dans 
cette  dernière  partie  de  son  trajet  Tophtalmique  cor- 
respond en  haut  et  çn  dedans  au  muscle  grand  rota« 
leur  de  Toeil ,  en  dehors  et  en  bas  au  nerf  optique^ 
en  bas  au  muscle  adducteur. 

Ainsi  cette  artère  côtoie  ^'abord  en  dehors  le  nerf 
optique ,  remopte  ensuite  au-dessus  de  lui  pour  le 
côtoyer  enfin  en  dedans  jusqu'à  Te^droit  où  elle  se 
termine.  Je  répète  en  abrégé  ce  rapport  essentiel  » 
parce  qu'il  est  le  seul  qui  puisse  nous  aider  à  décrire 
avec  quelque  méthode  les  branches  nombreuses  de 
l'ophtalmique  plongées  par- tout  au  milieu  de  parties 
molles. 

On  peut  en  effet  comprendre  toutes  ces  branches 
sous  trois  classes 9  i^.  celles  que  donne  l'ophtalmique 
placée  en  dehors  du  nerf  optique  ;  ^o.  celles  qu'elle 
donne  au-dessus  de  ce  nerf;  3®.  celles  qu'elle  donne 
en  dedans  du  même  nerf.  Cette  classification  au  reste 
n'ayant  pour  but  que  de  favoriser  l'étude,  on  ne  doit 
point  s'y  attacher  rîgoureusenient ,  car  on  la  trou- 
veroit  souvent  en  défaut,  tant  les  branches  offrent 
de  variétés  dans  leurs  origines. 

Branches   que   donne  V ophtalmique  placée    en 

dehors  du  nerf  optique. 

On  en  trouve  constamment  deux  :  la  lacrymale  ^ 
et  la  centrale  de  la  rétine. 

Branche  lacrymale.  C'est  une  des  plus  considé- 
rables. Née  de  l'ophtalmique  peu  après  son  entrée 
dans  l'orbite  ,  elle  suit  la  paroi  externe  de  cette 
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Tavlté  jusqu^à  la  glande  lacrymale  où  elle  s'enfonce* 
Placée    dans  ce  trajet  sur  le   muscle  abducteur 
de  Tœîly  elle  lui  envoie  dès  son  origine  un  grand 
nombre  de  rameaux  qui  le  pénètrent  du  eoté  corres- 
pondant au  nerf  0|)tique.  Quelques  -  uns  de  ces 
rameaux  dirigés  en  bas  vont  se  porter  au  muscle 
abais^eur  où  ils  s'anastomosent  avec  la  branche  mus- 
culaire infériaure.D'autres  rameaux  ténus  remontent 
eu  dedans  et  se  jettent  danslesdeux  élévateurs. Quel- 
quefois la  lacrymale  fournit  ici  Tethmoïdale  posté- 
rieure. Avant  d'arriver  à  la  glande  elle  donne  encore 
quelques  rameaux  qui  descendent  perpendiculaire- 
ment dans  le  muscle  adducteur.  Un  autre  rameau 
plus  considérable  se  porte  en  rétrogradant  en  bas  et 
en  dehors  sur  la  paroi  or)3itaire,  et  se  divise  en  deux 
rameaux  secondaires  dont  Tun  se  perd  sur  le  périoste, 
Vautre  traverse  Tos  malaire  et  va  dans  la  fosse  tem- 
porale s'anastomoser  avec  un  rameau  de  la  temporale 
profonde  antérieure.  Parvenue  à  la  glande,  la  branche 
lacrymale  tantôt  la  côtoie  supérieurement ,  tantôt  en 
embrasse  toute  la  circonférence  par  plusieurs  ra- 
meaux. £lle  envoie   à  cette  glande  de  nombreux 
ramuscules  qui  s'y  perdent.  En  même  temps  elle 
fournit  deuxrameauxpalpébraux  externes  distingués 
en  inférieur  et  supérieur.  L'inférieur  passe  sous  la 
glande ,  se  jette  dans  le  muscle  palpébral  où  il  s'anas« 
toâK)6e  soit  avec  des  rameaux  de  la  temporale  super- 
ficielle ,  soit  avec  la  branche  palpébrale  inférieure  de 
l'ophtalmique  avec  laquelle  il  forme  une  arcade  sur 
le  bord  inférieur  du  cartilage  tarse  correspondant. 
Le  rameau  supérieur ,  moins  constant ,  passe  sur  la 
'  glande  et  descend  obliquement  dans  le  muscle  palpé- 
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J>ral  OÙ  ilibrmesurlecartUage  tarse  supérieur  près  dlîiJ 
coa  bord  libre  une  arcade  avec  la  palpébrale  supé- 
rieure de  rophtalmique* 

Au-delà  de  la  glande  les  rameaux  de  la  lacrymale 
/deviennent  plus  flexueux  »  se  divisent  et  se  perdent 
dans  Tépaisseur  des  paupières  ea  ramuscules  multi- 
pliés et  plus  ou  moins  ténu4« 

Quelquefois  la  lacrymale  naît  de  la  branche  mé- 
ningée. Elle  donne  alors  un  rameau  assez  consU 
dérable  à  la  dure*mère ,  puis  pénètre  dans  Torbite  par 
la  fente  sphénoïdale  et  se  comporte  ensuite  comme 
nous  venons  de  le  dire.  Au  reste  cette  brancbe  a  o£Gert 
beaucoup  d'autres  variétés  dont  le  détail  seroit  ausâ 
long  qu'inutile. 

,  Branche  centrale  de  la  rétine.  Cdle-rci ,  une  de$ 
plus  petites,  nait  de  Tophtalmique  peu  après  son 
entrée  dans  Forbite;  qudqaefiiisc'est  une  desdliaires 
ou  des  musculaires  qui  la  produit.  Elle  pénètre  le 
nerf  optique,  et  placée  dans  son  centre  Taccompagne 
jusque  dans  Toeil  où  elle  pénètre  tantôt  simple,  tantôt 
divisée  en  deux  ou  trois  rameaux.  Parteaue  k  la 
rétine,  elle  se  divise  en  une  foule  de  rameaux  qui  se 
répandent  en  tout  sens  sur  cette  membrane  et  y 
forment  un  réseau  dont  Ruy  sch  avoît  fait  une  mem- 
brane particulière.  Ces  rameaux  occupent  la  surface 
interne  de  la  rétine  qui  les  sépare  de  la  choroïde , 
tandis  qu'ils  touchent  immédiatement  le  corps  vftré. 
On  les  suit  assez  facilement  jusqu'au  corps  ciliaire» 
mais  il  est  dilBcila  de  s'assurer  s'ils  se  prolongent 
jusqu'à  cette  portion  de  la  rétine  qui,  réfléchie  der- 
rière les  procès  ciliaires ,  va  recouvrir  la  surface  auté- 
-  rieure  du  cristallin.  Ëustaohe  y,  Zinn  y  Hebenstreic 
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prëtendetit  les  avoir  suivis  jus()ue-là.  Haller  n'a  pu» 
y  parvenir.  '    ^ 

Albinus ,  dit  «  on ,  a  fait  voir  tm  rameau  qui , 
parti  àe  la  centrale  »  traversoit  le  corps  vitré  à  son 
centre ,  iournissoit  des  ramuscules  à  la  membrane 
hyaloïdeet  venoit  se  terminer  à  la  partie  postérieure 
de  la  capsule  cristalline.  D'autres  auteurs ,  Auysch 
en  particulier  y  disent  avoir  vu  des  ramuscules  arté- 
riels distribués  au  cristallin ,  mais  disposés  diffé- 
remment. U  est  extrêmement  difficile  de  reconnoitre 
la  vérité  de  ces  assertions ,  vu  Texcessive  ténuité  de 
ees  vaisseaux  qui  exigeroit  des  injections  très-déli- 
eates  et  une  dissection  fort  laborieuse. 

On  trouve  quelquefois ,  outre  la  branche  centrale 
qu^e  nous  venons  de  décrire  ,  plusieurs  rameaux 
pénétrant  également  le  nerf  et  se  distribuant  à  seà 
gaines  névrilém^tiques. 

Branches  que  donne  Tophtahnique  en  passant 

au-dessus  du  nerf  optique. 

Ces  branches  sont  :  la  susorbitaire,  les  ciliaires  et 
les  deux  musculaires  supérieure  et  inférieure. 

Branche  susorhitaire.  Son  volume  est  médiocre. 
Souvent  elle  est  plus  considérable  à  1  endroit  où  elle 
sort  de  l'orbite  qu^elle  pe  Fétoit  à  son  origine.  Née 
de  Tophtâlmique ,  rarement  de  la  lacrymale ,  elle 
remonte  en  dedans^  des  deux  élévateurs ,  se  place 
entre  celui  de  la  paupière  et  le  périoste  de  l'orbite  » 
à  côté  et  en  dedans  de  la  branche  frontale  du  nerf 
ophtalmique,et  se  porte  parallèlement  à  cette  branche 
jusqu'à  l'ouverture  orbitaire  antérieure.  Les  rameaux 
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ténus  quVUe  doiuie  dans  ce  Irajet  se  distribuent 
rfu  périosle  et  aux  élévateurs.  Près  de  l'ouvei^ture 
orbitalre  elle  se  divise  en  deux  rameaux  inégaux. 
Le  plus  considérable  tantôt  sort  par  le  trou  orbi taire 
'  supérieur ,  tantôt  se  réfléchit  sur  un  autre  point  de 
rarcade.Il  donne  desramusculesqui  se  ploqgentpar 
plusieurs  petits  trous  dans  la  substance  diploïque  du 
coronal,  remonte  ensuite  sur  le  front  et  se  divise 
aussitôt  en  un  nombre  indéterminé  de  rameaux  assez 
considérables  qui  se  répandent  en  divergeant  dans 
les  muscles  palpébral,  frontal  et  sourcilier,  en  sV 
Bastomosant  avec  les  rameaux  de  la  branche  frontale 
et  de  Tartère  temporale  superficielle.  L'autre  rameau 
sort  de  l'orbite  un  peu  plus  en  dehors,  remonte  au- 
dessous  des  muscles  palpebral  et  sourcilier  dans  les- 
quels il  se  perd  en  s'anastomosant ,  soit  avec  la 
temporale,  soit  avec  les  rameaux  par  lesquels  la. 
lacrymale  se  termine. 

Branches  çilialres.  Leur  nombre  varie  depuis 
celui  de  deux  qui  est  le  plus  petit  jusqu'à  celui  àe 
six  qui  est  le  plus  grand.  Presque  toutes  viennent 
de  l'ophtalmique;  quelques-unes  sont  fournies  par 
les  branches  musculaire  inférieure,  susorbitaire , 
ethmoïdale  postérieure,  lacrymale.  Rapprochées  du 
nerf  optique, les  unes  l'environnent  immédiatement, 
les  autres  en  sont  éloignées  de  quelques  lignes. 
Toutes  sont  extrêmement  flexueuses  et  surpassent 
par  conséquent  de  beaucoup  le  nerf  optique  en  lon- 
gueur. 

Parvenues  à  la  sclérotique,  quelques-unes  des  ci* 
liaires  fournissent  dès  i^ameaux  qui,  anastomosés 
entre  eux,  forment  autour  du  nerf  à  l'endroit  de  son: 
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msertioD  un  petit  cercle  artériel  augmenté  quelque* 
fois  par  des  ramuscules  que  lesautres.branches  de 
Tophtalmique  envoient  au  même  nerf. 

Ensuite   chaque   ciliaire   se  divise  en  plusieurs 
bi^mclies  secondaires,  de  manière  que  le  nombre 
total  de  ces  divisions  est  dé  quinze^  vingt  ou  trente. 
Ces  branches  pénètrent  isolément  la  sclérotique  et 
c'est  dans  cet  endroit  qu'on  les  distingue  en  cUiaires 
postérieures  et  ciliaires  longues.  Souvent  cependant 
les  ciliaires  longues  sont  des  branches  primitives  ^ 
distinctes  des  autres  dçs  leur  origine ,  soit  par  leur 
Yoludie  plus  considérable ,  soit  par  leur  éloignement 
di|i  nerf  optique  qu'elles  côtoient  latéralement. 
.    Les  ciliaires  longues  au  nçmbre  de  deux  pour 
l'ordinaire,  un  peu  plus  volumineuses  que  les  autres , 
traversent  la  sclérotique  à  une  ligne  au  plus  de  dis- 
tance du  nerf  optique ,  en  laissant  à  cette  membrane 
quelques  ramuscules.  Ensuite  elles  se  portent  hori« 
zontalement  en  avant  entre  la  sclérotique  et  la  cho<* 
roïde  à  laquelle  elles  ne  donnent  que  de  forts  petits 
rameaux.  Parvenues  au  corps  ciliaire ,  elles  se  di- 
visent chacun^  en  ,  deux  rameaux  qui  s'écartent  à 
angle  très-obtus,  se  réunissent  à  quelques-uns  dea 
rameaux  ciliaires  antérieurs  et  concourent  atec  eux 
à  former  au-delà  du  corps  ciliaire ,  sur  la  gf*ande  cir- 
conférence de  l'iris,  un  cercle  artériel  remarquable. 
De  ce  cercle  naissent  des  rameaux  plus  petits  qui 
entrecroisés  et  réunis  forment  un  peu  plus  en  dedans, 
un  second  cercle  artériel.  Celui-ci  donne  naissance 
par  sa  concavité  à  des  ramuscules  très^ténus  qui  se. 
portent  sous  forme  de  rayons,  quoique  légèrement 
flexueux ,  sur  la  partie  antérieure  de  l'iris  et  Qon- 
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vergent  jusqu'à  la  pupille.  Là  pour  1  ordinaire»  fls 
s'anastomoseol  entre  eux  et  forment  ainsi  un  dernier 
cercle  dont  l'ouverture  pupillaire  représente  le  dia- 
mètre. Chez  le  fœtus, on  a  vu  quelques-uns  de  ces 
ramuscules  se  porter  jusque  sur  la  membrane  qui 
ferme  alors  la  pupille. 

Il  y  a  donc  trois  cercles  artériels  formés  par  les 
ciliaires  longues.  Deux ,  rapprochés  Tun  de  Fautre^ 
occupent  la  grande  circonférence  de  Firis  près  da 
corps  ciliaire;  le  dernier  beaucoup  plus  petit  occupe 
la  petite  cireonférence  et  communique  avec  les  pré* 
cédens  par  des  ramuscules  radiés  placés  au  devant 
de  riris.  Ce  dernier  cercle  a  été  pris  par  quelques 
aQatomistes  pour  un  muscle  orbieulaire  destiné  à 
resserrer  la  pupille. 

Les  ciliaires  postérieures  plus  nombreuses»  tra- 
versent la  sclérotique  tout  près  de  l'entrée  du  nerf 
optique,  laissent  à  cette  membrane  quelques  ramos^ 
eules  et  se  portent  entre  elle  et  la  choroïde  ^  en  se 
divisant  en  un  grand  nombre  de  rameaux  qui  s'écar- 
tent à  angles  fort  aigus  et  se  portent  ensuite  presque 
parallèlement  en  devant.  Placées  d'abord  sur  la  face 
eonvexede  la  choroïde^  elles  se  rapprochent  insensi- 
blement de  sa  face  concave  à  mesure  qu'elles  avancent 
et  y  forment  un  réseau  très- fin  compose  d'aréoles 
quadrangulaires ,  dense  en  arrière  ^  plus  rare  en 
devant.  Quelques-uns  deces  rameaux  s'anastomosent 
avec  les  ciliaires  antérieurs ,  d'autres  traversent  le 
corps  ciliaire  et  se  jettent  dans  le  grand  cercle  arté- 
riel de  l'iris  î  mais  presque  tons  gagnent  les  procès 
âliaires  et  s'y  distribuent  en  si  grand  nombre  que, 
selon  ^inn  »  chacun  de  ces  replis  reçoit  trente  ramu^ 
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cules  artériels.  Ces  ramascules  se  réunissent  pro- 
gressivement en  rameaux  plu^  volumineux  qui  vers 
Textrémité  des  procès  ciliaires  se  recourbent  tout  à 
tx>up  et  s'anastomosent  ensemble. 

A  ces  deux  ordi^es  il  £iut  ajouter  les  rameaux  C2- 
liaires  antérieurs  dont  je  place  ici  ta  description 
pour  réunir  sous  un  même  .point  de  vue  tout  le  sys- 
tème artériel  de  Tintérieur  de  l'œil.  Ceùi-ci  naissent 
des  branches  musculaires  que  fout*nissent  soit  l'oph- 
talmique elle-même  ^  soit  ses  priocîpales  divisions  » 
comm^  la  sus^bitairè  9  là  lacrymale  >,  etc.  Chacune 
de  cesbrànchesinusculaires  parvenue  prèsde  la  sclé- 
rotique dobâe^  ttoisou  quatre  rameaux  tébus  qui  tra- 
versenl  cette  membrane  à  uùè  ligne  environ  dé  son 
unioû  à  là  cornée*  Letk-  nombre  total  iticiêrtain  à  paru 
varier  ordihairetnent  dé  six  à  doute.  Hs  traversent  le 
corps  tiliaire ,  et  la  plupart  se  jette  dans  le  grand 
cerclie  artériel  de  l'îrisè  D'autres  s'écartènllégèrèment 
entre  eux  et  s'atiastoÈnôsent  avee  les  rameaux  des 
bratiobes  cUiatres  longues;  d'autres  enfin  traversent 
les  deiix  grands  cercles  artériels  et  vont  directement 
a  1  iris. 

Branche  musculaire  supérieure.  Elle  n'existe  pas 
toujours;  ^ée  de  l'ophtalmique  àu-deàsùs  tiu  nerf  op* 
tique,  elle  se  pmte  aussitôt  à  la  partie  inférieure  de 
l'élévateur  de  l'œil,  se  divise  en  plusieurs  rameaux 
qui  pénètrent  ce  muscle  ainsi  que  l'élévateur  de  la 
paupière  9  et  s'étendent  jusqu'au  grand  rotateur 
de  l'œil. 

JLorsqiiBe'èétté  branche  manque,  de  qui  arrive  très- 
SQtl vêtit,  elle  est  suppléée  par  des  rameaui  de  la 
lacrymale)  dé  là  susorbitaq^eet  des  ciliaires. 
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Branche  musculaire  inférieure.  Elle  est  plus 
constante  et  plus  volumineuse.  ISée  derophtalmique, 
tantôt  près  de  son  entrée  dans  Torbite ,  tantôt  entre 
lesciliaires^ellese  comporte  ensuite  de  diverses  ma- 
nières. Chez  les  uns ,  elle  gagne  le  muscle  adduc- 
teur qu'elle  accompagne  jusqu'à  l'ouverture  orbitaire 
antérieure  pour  se  terminer  en  s'anastomosant  par 
arcade  avec  la  branche  sousorbitaire  de  la  maxillsdre 
interne.  Elle  donne  alors  de  nombreux  rameaux  à 
Tabaisseur  et  quelquefois  un  rameau  considérable  à 
rabducteur«  Ailleurs  elle  accompagne  lemuscle  abais- 
seur  et  finit  par  deux  ou  trois  rameaux  dont  Tun  se 
distribue  au  petit  rotateur ,  l'autre  au  sac  lacrymal , 
et  le  dernier  s'unit  à  la  sousorbitaire.  Ailleurs  elle  se 
divise  dès  son  origine  en  deux  rameaux  dont  l'un  se 
jette  dans  le  muscle  abducteur,  l'autre  suit  l'adduc- 
teur en  donnant  des  ramuscules  à  l'abaisseur ,  et  fiait 
sur  le  sac  lacrymal  qu'elle  suit  jusque  dans  les  fosses 
nasales.  Toujours  elle  fournit  des  rameauxà  l'abais- 
seur^ au  petit  rotateur  9 au  sac  lacrymal,  et  commu- 
nique avec  la  sousorbitaire;  quelquefois  elle  produit 
uneciliaire. 

Branches  que  donne    l'ophtalmique    placée  en 

dedans  du  rierf  optique. 

Ce  sont  les  deux  ethmoïdales  et  les  deux  palpé- 
braies. 

Branche  ethmdidale  postérieure.  C'est  la  moins 
considérable  et  la  moins  constante ,  le  trou  orbitaire 
interne  postérieur  lui-même  n'existant  pas  toujours. 
Presque  par-tout  c'est  l'ophtalmique  qui  j[a  fournit 
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âoit  après  les  ciJiaires  ,  soit  à  peu  de  distance  de  Teth-» 
moïdale  aatërieure.  Dirigée  verl' la  paroi  interne  de 
l'orbite  entre  le  grand  rotateur  et  l'adducteur  de  l'œil, 
elle  s'engage  bientôt  par  le  trou  orbitaire  interne  pos- 
térieur dans  un  petit  conduit  Q$seux  de  l'ethmoïde 
qui  la  tragsmet  dans  le  crâne.  E)n  parcourant  ce  con- 
duit elle  donne  aux  cellules  etbmoïdales  postérieures 
des  rameaux  nombreux  et  ténus  distribués  à  la  mem- 
brane muqueuse  qui  les  revêt.  Parvenue  dans  le 
crâne  l'ethmoïdale  postérieure  se  distribue  par  plu- 
sieurs rameaux  à  la  dure-mère  qui  tapisse  la  fosse 
moyenne  antérieure  de  la(  base  du  crâne  en  s'ahasto- 
mosant  avec  des  rameaux  de  l'ethmoïdale  antérieure 
avec  lesquels  elle  s'introduit  dans  les  fosses  nasales 
par  les  trous  de  la  lame  criblée. 

Branche  ethmoïdale  antérieure.  Elle  naît  cons- 
tamment de  l'ophtalmique  vis-à-vis  le  trou  ofbitàîre 
interne  antérieur  dans  lequel  elle  s'intrcfduit  avec  lé 
filet  ethmoïdal  de  la  branche  nasale  du  nerf  ophtal- 
mique. Elle  parcoujt  le  conduit  osseux  que  ce  trou 
commence,  en  donnant  des  rameaux  aux  cellules  eth- 
moïdales  antérieures  et  au  sinus  frontal,  et  parvient 
enfin  dans  le  crâne  où  elle  se  trouve  sur  les  gouttières 
etbmoïdales.  Là  elle  se  divise  en  un  grand  nombre 
de  rameaux  dont  quelques-uns  se  répandent  sur  Va 
dure-mère  et  principalement  sur  la  faux  ;  la  plupart 
rentrent  dans  les  fosses  nasales  par  les  trous  delà 
lame  criblée  et  se  distribuent  à  la  membrane  pi- 
tuitaire. 

Branche  palpébrale  inférieure.  Elle  naît  de 
rophtalmlque  au-dessous  ou  même  au-delà  de  l'an- 
neau cartilagineux  du  grand  rotateur  de  l'œil  ;  q[uel- 
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quefoîs  elle  vient  de  la  branche  nasale.  Dirigée  per-t 
pendiculairement  ip  bas  derrière  le  tendon  direct  da 
palpébral,  elle  côtoie  le  sac  lacrymal  auquel  elle  donne 
des  rameaux  ainsi  qu'à  la  caroncule.  Au-dessous  du 
tendon  elle  se  divise  en  deux  rameaux.  L'un  descend 
dans  la  portion  du  muscle  palpébral  qui  recouvre  1^ 
base  orbî taire ,  suit  en  dehors  la  direction  de  ses  fibres 
dans  lesquelles  il  se  perd  en  s'anastomosant  avec  des 
rameaux  de  la  branche  sousorbitaire.  L'autre  suit 
horizontalement  le  bord  adhérent  du  fibro-cartilage 
tarse  inférieur  en  sê^  distribuant  soit  à  ce  fibro«car-r 
tilage,  soit  aux  fibres  moyennes  du  muscle  palpébral. 

Branche  palpébrale  supérieure.  Elle  naît  de 
l'ophtalmique  à  côté  et  un  peu  en  avant  de  la  pré- 
cédente, au  niveau  du  tendon  direct  du  palpébral, 
doni^e  d'abord  un  rameau  à  la  portion  de  ce  muscle 
qui  recouvre  l'arcade  orbitaire  et  un  autre  à  la  cat 
^oncule  l^cryjxiale ,  puis  s'en£3nce  horizontalement 
entre  les  fibres  du  palpébral  et  se  divise  bientôt  en 
deux  rameaux.  L'un  côtoie  en  devant  letibro-car. 
tilage  tarse  supérieur  près  de  son  bord  libre ,  immé* 
diatement  au-dessus  des  cils;  l'autre  plus  ténu  con- 
tourne le  bord  adhérent  et  convexe  du  même  fibro- 
cartilage.  L'un  et  l'autre  se  distribuent  au  muscle , 
9XX,  fibro-cartilage  et  à  la  peau. 

Les  deux  palpébrales  s'anastomo^nt  vers  la  com- 
missure externe  des  paupières  avec  les  rameaux  pal* 
pébraux  fournis  par  la  lacrymale. 


Branches  de  terminaison  de  Vophtahnique. 

.  FarT^Que  i  Tangle  interne  de  Torbitie ,  TartërQ 
ophtalmique  après  avoir  fourni  les  palpëbraleçse  di« 
vise  en  branches  nasale  et  frontale* 

Branche  nasale^  f^Ue.  est  ordinnirement  }a  plus 
>rolumineu8e.  Sortie  de Toi^iteau-dô^^us  du  t^ndoa 
direct  du  pal  pébral,  elle  donne  au  sac  lacrymal  des  ra*» 
iiieau&  qui'  s^unissent  à  cqux  de  la  sousorbîtsiire  9  en 
fournit  ensuite  un  autre  qui  descend  sur  V  élévateur 
commun  de  Tailedu  nez  et  de  la  lèvre  pour  s'anas*? 
tomoser  avec  k  &ciale.  E^satte  elle  se  porte  obliquer 
mentsuF  le  coté  du  nez,  s  7  dîviseen  ungra^d  nombre 
de  rameaux  distribués  aux  muscles  de  ic^tte  région  ^ 
à  la  peau  9  etc.  et  anastomosés  lEiveo  les  rameaux  dor- 
saux de  Tartère  faciale  à  liiquell^  la  nasale  i^e  réunit; 
souvent  eller-méme  toute  leiitière. 

Branche  froniale.Elles'écsLjAe  un  peu  en  dehors  « 
se  réfléchit  sur  rarcade  orbîtatre  et  remonte  sur  le 
front  entre  Tos  et  le  muselé  palpébi^.  Aussitôt  elle 
se  divise  en  un  grand  nombre  de  rameaux  qui  pénè^ 
trent  le  muselé  frontal ,  deviennent  soueutânés,  se 
répandent  sur  le  front  dans  toute  sorte  de  directions 
en  se  distribuant  au  palpébral,  au  frontal  ^  au  sour* 
cilier ,  et  s^anastomosent  soit  avec  la  frontale  oppor 
sée,  soit  avec  la  temporale  superficielle.  / 

y.  Dans  le  crâne  la  carotide  interne  ne  fournit 
avant  de  se  terminer  que  deux  branches  postérieures 
nommées  communiquante  et  chomïdieime* 

Branche  comjnuniquante.  !Née  de  la  carotide  eU^ 
se  dirigé  çâ)liquement  eu  arrière  et  un  peu  en  dedans 
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au-dessus  de  rarachnoïde,  entre  la  saillie  interne  da 
lobe  cérébral  moyen  et  la  tige  pituitaire ,  poyr  se 
jeter  enfin  près  des  éminencesmamillaires  dans  l'ar- 
tère cérébrale  postérieure  fournie  par  le  tronc  ba- 
silaire. 

En  général  le  volume  de  cette  branche  est  mé- 
diocre.  Il  varie  cependant ,  et  il  n*est  point  rare  delà 
trouver  sur  le  même  sujet  plus  grosse  d'un  côté  que 
de  l'autre. 

Dans  son  tt^jet  elle  donne  plusieurs  rameaux  très- 
petits  qui  se  distribuent  soit  aux  couches  optiques  et 
au  nerf  du  même  nom ,  soit  aux  éminences  mamil- 
laire^  et  à  cette  portion  de  substance  grisâtre  qui 
termine  en  haut  la  tige  pituitaire  et  ferme  antérieu- 
rement le  troisième  ventricule.  Souvent  un  rameau 
plus  considérable  fourni  par  la  même  branche  s'en- 
fonce verticalement  dans  la  couche  optique  et  s'y  di^ 
vise  en  ramuscules  ténus  qui  se  perdent  dans  la 
substance  médullaire. 

Branche  choroïdienne.  Elle  nait  au-dessus  de  la 
précédente  à  laqudle  elle  est  toujours  fort  infé- 
rieure en  volume.  Dirigée  obliquement  en  arrière 
et  en  dehors ,  elle  passe  au  côté  externe  du  prolon- 
gement antérieur  de  la  protubérance  cérébrale /pé- 
nètre dans  le  ventricule  latéral  par  la  scissure  qui  le 
ternàine  en  bas  et  rencontre  aussitôt  le  repli  de  la 
toile  choroïdienne  dans  lequel  elle  se  perd  en  se  sub- 
divisant. 

Dans  son  trajet  elle  donne  un  grand  nombre  de 
rameaux  ténus  qui  pénètrent  tous  la  couche  optique 
et  s'y  distribuent. 

Après  avoir  fourni  ces  deux  branches  9  la  caro* 
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ticle  interne  se,termi»e  par  les  artères  cérébrales  an* 
térieure  et  moyenne. 

Artère  cérébrale  antérieure* 

Née  de  la  carotide ,  elle  se  dirige  obliquement  en 
dedans  et  en  avant  entre  le  nerf  optique  et  la  saillie 
postérieure  du  lobe  cérébral  antérieur  jusqu'à  la  scis- 
sure qui  sépare  ce  lobe  de  son  semblable.  Rappro-* 
chée  en  cet  endroit  de  l'artère  cérébrale  opposée  , 
eUe  communique  avec  elle  par  une  branche  trans- 
versale  extrêmement  courte  ^  ordinairement  assez 
grosse,  nommée  corrimuniquante  antérieure ^rem^ 
placée  quelquefois,  mais  fort  rareùiènt  par  plusieurs 
rameaux  isolés.  Cette  branche  fournit  pour  l'ordinaire 
un  ou  plusieurs  rameaux  qui  remontent  verticale- 
ment pour  se  distribuer  à  la  voûte  à  trois  piliers ,  à  la 
commissure  antérieure  et  à  la  cloison  des  ventricules; 
quelquefois  ces  rameaux  viennent  des  cérébrales  an- 
térieures elles-mêmes.  Ensuite  la  cérébrale  change 
de  direction,  se  recourbe  en  devant  et  s'enforicë 
parallèlement  à  sa  semblable  entre  les  deux  lobes 
antérieurs ,  appliquée  immédiatement  sur  la  surface 
inférieure  du  corps  calleux.  Recourbée  de  nouveau 
sur  le  bord  antérieur  de  ce  corps,  elle  en  suit  hori- 
zontalement la  face  supérieure  jusqu'au  bord  pos- 
térieur près  duquel  elle  finit  par  une  foule  de  subdi- 
visions* 

Ainsi  la  cérébrale  présente  d'abord  une  direction  . 
horizontale  oblique  dans  une  petite  partie  de  son 
ti'ajet ,  puis  forme  une  grande  arcade  autour  du 
corps   calleux  qu'elle  embrasse  en  entier,  arcade^ 
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dont  ce  corps  calleux  représente  exactement  k 
forme. 

Depuis  son  origine  jusqu'à  sa  première  courbure 
la  cérébrale  antérieure  ne  fournit  que  de  petits  ra- 
meaux qui  se  répandent  soit  en  arrière  aux  nerfs  op- 
tiques ,  soit  en  devant  au  lobe  antérieur  du  ceryeau 
et  spécialement  au  nerf  olfactif. 

Mais  depuis  sa  première  courbure  jusqu'à  sa  ter** 
minaison ,  c'est-à-dire  dans  toute  Tétendue  de  l'ai*- 
cade  dont  nous  vcRions  de  parler ,  la  cérébrale  donne 
un  grand  nombre  de  branches  qui  naissent  soit  de 
sa  concavité  »  soit  de  sa  convexité. 

Les  branches  qui  naissent  de  la  concavité  sont 
très- petites ,  pénèlrent  en  tout  sens  le  corps  calleux 
et  s  y  distribuent. 

Celles  de  la  convexité  sont  beaucoup  plus  nom*- 
breuses  et  plus  grosses.  Toutes  se  portent  sur  la  face 
plane  de  Thémisphère  cérébral^logéesdans  les  anfrac« 
tuosités  où  elles  se  ramifient  pour  se  réfléchir  ensuite 
soit  en  haut  ^  soit  en  bas ,  sur  U  surface  extérieure  du 
même  hémisphère  et  s'anastomoser  avec  les  branches 
des  artères  cérébrales  moyenne  et  postérieure.  C'est 
à  la  partie  supérieure  du  corps  calleux  que  ces  bran^ 
ches  naissent  en  plus  grande  quantité* 

î   Artère  cérébrale  mayenne*  • 

Elle  est  plus  volumineuse  que  la  précédente  et  pa- 
ipoît  assez  naturellement  Ibrmer  la  cootipuation  de  la 
carotide  légèrement  inclinée  en  dehors*  Née  au  com- 
mencement de  la  scissure  de  Sylviw ,  elle  s'y  engage 
auWtôt  en  fournissant  un  grand  nombre  de  petites 
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branches  qui  se  répandent  sur  la  partie  inférieure  des 
lobes  antérieur  et  moyen.  Assez  souvent  elle  donne 
une  seconde  choroïdienne  distribuée  comme  celle  que 
nous  avons  décrite.  Peu  après  elle  se  divise  eu  deux 
grosses  branches  qui  appartiennent, Tune  au  lobe  an- 
térieur,  l'autre  au  moyen.  Toulesdeux  se  recourbent 
en  arrière  en  suivant  profondément  la  scissure  où 
elles  se  trouvent  et  finissent  vers  la  partie  postérieure 
du  cerveau  en  se  subdivisant  en  un  grand  nombre 
de  branches  secondaires.  Ces  branches  se  ramifient 
en  formant  beaucoup  de  (lexuosités  sur  les  lobes  cor- 
respondans  et  arrivent  enfin  sur  la  surface  convexe 
de  Forganeoii  elles  s'anastomosent  avec  ]es  cérébrales 
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antérieure  et  postérieure. 

Quoique  ces  branches  paroissent  cachées  profon- 
dément dans  le  cerveau,  il  est  facile  de  reconnoître 
qu'elles  ne  sont  point  plongées  dans  sa  substance,  et 
que ,  toujours  placées  à  sa  surface  extérieure ,  elles 
occupent  seulement  des  anfrâctuosités  plus  ou  moins 
profondes.  Leurs  rameaux  les  plus  ténus  subdivisés 
dans  la  pie-mère  donnent  enfin  des  ramuscules  capil-» 
laires  à  la  substance  propre  du  cerveau.  Presque  par- 
tout ce  sont  les  seuls  que  cette  substance  reçoive  ;  il  y 
a  cependant  quelques  exceptions  à  ce  principe  qu'on 
a  un  peu  trop  généralisé.  Ainsi  on  trouve  dans  l'in- 
térieur même  des  couches  optiques  et  au  milieu  de  la 
substance  médullaire  des  rameaux  assez  volumineux 
fournis  soit  par  la  branche  communiquante  posté- 
rieure,  soit  par  la  choroïdienne,  etc. 
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Remarques^  sur  la  distribution  de  ^  la    Carotide 

interne* 

La  carotide  interne  appartient  essentiellement^ 
i^.  à  Torgane  cérébral;  2o.  aux  organes  de  la  vision 
et  à  la  région  frontale  de  la  face  ;  3^.  à  Torgane  de 
Todorat.  Son  calibre  est  en  rapport  directe  avec  le 
volume  du  cerveau  ;  c'est  pour  lui  qu'elle  réserve  ses 
princi]()ales  branches.  Hors  du  crâne  elle  n'en  fournit 
aucune ,  excepté  certains  cas  fort  rares  où  on  l'a  vu 
donner  naissance  à  la  pharyngienne  et  d'autres  fois 
à  l'occipitale.  En  traversant  la  base  du  crâne  elle 
laisse  échapper  quelques  rameaux  ,  mais  tous  sont 
extrêmement  ténus ,  et  l'artère  ophtalmique  elle- 
même  est  dans  une  disproportion  extrême  de  ca- 
libre avec  le  vaisseau  considérable  d'où  elle  tire  son 
origine. 

Ce  seroit  ici  le  lieu  de  développer  davantage  ce 
rapport  intéressant  de  l'artère  carotide  interne  avec 
le  cerveau ,  en  examinant  l'ensemble  des  branches 
qui  la  terminent.  Mais  cette  artère  n'est  point  la 
seule  source  d'où  la  masse  encéphalique  reçoive  ses 
vaisseaux;  les  artères  vertébrales  concourent  aussi 
à  les  lui  fournir.  Nous  ne  parlerons  donc  du  sys- 
tème artériel  cérébral  qu'après  avoir  étudié  les  ver- 
tébrales ,  et  pour  le  moment  nous  nous  bornerons 
à  dire  un  mot  de  la  distribution  de  l'artère  ophtal- 
mique. 

En  observant  collectivement  les  rameaux  de  cette 
artère  on  voit  que  les  plus  considérables  et  les  plus 
nombreux  appartiennent  aux  organes  accessoires  de 
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la  vision.  Les  uns  vont  aux  muscles  qui  meuvent 
rceil,  les  autres  aux  voiles  mobiles  qui  le  recouvrent 
antérieurement ,  d'autres  à  Tappareil  lacrymal.  Les 
branches  ciliaires  et  la  centrale  de  la  rétine  sont 
les  seules  qui  appartiennent  au .  globe  de  Toeil  lui- 
même.  'Les  premières  très-muhipliées  se  distribuent 
presque  toutes  à  la  cboroïde ,  à  Tiris ,  et  aux  procès 
ciliaires  ;  tandis  que  la  seconde  extrêmement  ténue 
se  perd  entièrement  dans  le*  nerf  optique  et  sur  la 
rétine.  On  n*est  point  assuré  que  des  vaisseaux  ar- 
tériels se  répandejit  sur  le  corps  vitré  et  sur  le  cris- 
tallin. 

Cest  aussi  de  Tophtalmique  que  naissent  les  eth- 
moidales  destinées  à  Torgane  de  Todorat.  L'une  et 
l'autre  appartiennent  à  cet  organe  soit  par  les  ra- 
meaux qu'elles  donnent  près  de  leur  origine  aux: 
cellules  de  l'ethmoïde ,  soit  par  leur  terminaison  à  la 
paroi  supérieure  des  fosses  nasales  où  elles  se  trou- 
vent rapprochées  des  nerfs* olfactifs. 

Enfin  c'est  de  l'ophtalmique  que  viennent  les  ra- 
meaux nombreux  qui  recouvrent  le  front  et  qui  por- 
tent au  s  muscles  de  cette  région  l'excitation  vive 
dont  ils  ont  besoin  pour  concourir  par  leur  mouve-* 
mens  rapides  et  multipliés  à  l'expression  générale  d# 
la  Êice. 
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ARTICLE  DEUXIÈME. 
Artères  des  membres  supérieurs. 

Un  seul  trooc  artériel  appartient  à  la  partie  itifé- 
1  rieure  da  covi  et  à  tout  le  membre  supérieur.  Né  de 

Taorte  il  se  prolongie  sans  se  dÎTiser  jusqu^à  la  partie 
,  înfëiieut^  du  bras  y  mais  dans  cû  trajet  il  fournit  un 

très-grand  nombre  de  branches  diverses*  La  néces- 
site d'étudier  toutes  ces  branches  en  particulier  a 
obligé  de  diviser  le  tronc  lui-même  en  diverses  por- 
tions ,  et  la  crainte  de  jeter  de  la  confusion  dans  les 
détails  a  engagé  à  considérer  ces  portions  comme 
autant  d'artères  isolées  et  naissadtles  unes  des  autres. 
Ainsi  la  même  artère  a  reçu  successivénient  ^  selon 
Iti  régions  où  elle  se  trouve ,  les  noms  dé  soUcîa- 
rière  ,  à'axiiiaire  et  de  brachiaie.  Nous  suivrons 
cet  usage  par  les  tpémes  motifs  qui  Ton  fait  adopter, 
et  nous  considérerons  sous  trois  paragraphes  les  trois 
portions  de  cette  artère  unique. 
*■  «... 

§  I.  Arùère  souclwiére. 

-  * 

Les  deux  artères  souclavières  offrent  entre  ^lles  à 
leur  origine  quelques  différences  essentielles  à  re- 
marquer. 

La  droite  naît  de  Tartère  innomiuée  parvenue  sur 
le  côté  de  ia  trachée.  La  gauchç  nait  immédiate- 
ment de  la  courbure  aortique  près  de  sa  fîn.L'uoe  et 
l'autre  diffèrent  dès  lors  eu  position ,  en  longueur , 
eu  direction  y  eu  rapports.* 
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lo.  En  posibon.  La  souclavière  droite  ,  simple 
continuation  d'un  tronc  qui  depuis  Taorte  a  parcourut 
déjà  un  certain  trajet^  est  la  plus  super^ibUe,  la 
portion  de  courbure  aortique  d^où  ce  tronc  naissoit 
étant  d'ailleurs  la  plus  antérieure. 

La  souclavière  gauche ,  tronc  primitif  né  de  Taorte^ 
est  profondément  cachée,  d'autant  plus  que  la  por- 
tion de  courbure  aortique  d'où  elle  part  est  la  plu^ 
reculée. 

2^.  En  longùear.  La  droite  est  plus  courte  que  là 
gauche  de  toute  l'étendue  de  l'artère  indominée. 

3^.  En  direction.  La  droite  se  porte  obliquement 
en  dehors  et  en  haut  jusque  dans  l'intervalle  des 
muscles  scalènes.  La  gauche  remonte  verticalement 
jusqu'auprès  de  ces  muscles  et  se  recourbe  tout  à 
coup  en  dehors  pour  s'introduire  entre  eux. 

'4^«  En  rapports.  La  droite  légèrement  recouverte 
d'abord  par  la  clavicule  ,  par  le  muscle  sterno-thy* 
roïdien  et  par  la  veine  souclavière  droite  est  ensuite 
croisée  dans  sa  direction  par  le  nerf  vague.  En  arrière 
un  espace  assez  marqué  la  sépare  de  la  colonne  ver* 
tébraleet  du  muscle  long  du  couauxquelselle  répond. 
En  dedans  un  espace  triangulaire  la  sépare  de  la  ca« 
rotide  primitive.  En  46hor$  elle  avoisine  le  sommet 
du  poumon. 

La  souclavière  gauche  est  recouverte  en  devant 
dans  son  origine  par  le  poumon  y  puis  par  la  veine 
souclavière  gauche,  puis  par  le%erf  vague  qui  se 
trouve  dans  sa  direction  au  lieu  de  la  croiser.  Elle 
répond  d'une  manière  éloignée  à  la  première  côte  ^ 
à  la  clavicule ,  et  enfin  au  muscle  stemo-thyroïdien 
dout  elle  se  trouve  séparée  par  un  intervalle  asses 
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fiensible.  £a  arrière  elle  est  immédiatement  appli-* 
quée  sur  la  colonne  vertébrale  et  sur  le  muscle  long 
du  cou.  En  dedans  elle  côtoie  parallèlement  la  caro- 
tide primitive.  En  dehors  elle  répond  immédiatement 
CD  grande  partie  au  poumon  gauche» 

Parvenues  aupr^ès.  des  scalènes  les  souclavières 
présentent  absolument  la  même  disposition.  L^uneet 
l'autre  prennent  tout  à  coup  une  direction  transver^ 
sale  pour  s'engager  entre  ces  muscles  où  elles  chan- 
gent leur  nom  en  celui  S!axiUaire.  Immédiatement 
avant  de  s'engager  ainsi ,  la  souclavière  donne  un 
grand  nombre  de  branches  qu'on  distingue  en  supé- 
rieures ,  inférieures  et  externes. 

Branches  supérieures^ 

Ce  .sont  les  artères  vertébrale  et  thyroïdienne 
inférieure. 

1^ .  Artère 'vertébrale. 

■  C'est  la  plus  volumineusede  toutes  ;  on  peut  même 
la  comparer  en  quelque  sorte  à  son  origine  avec 
l'axiilaire  et  considérer  ces  deux  troncs  comme  les 
divisions  presque  égales  de  la  .souclavière.  Elle  nait 
profondément  dans  l'endroit  où  la  souclavière  change 
de  direction  ,  et  forme  avec  elle  un  angle  très-obtus 
du  côte  droit ,  tandis  que  du  côté  gauche  elle  se 
trouve  dirigée  dans  le  même  sens  et  semble  la  con- 
tinuer en  haut.  Placée  sur  la  colonne  vertébrale  et 
plus  immédiatement  sur  le  muscle  long  du  cou ,  à 
côté  du  scalène  antérieur ,  elle  remonte  verticalement 
de  l'un  et  l'autre  côté  ^  cachée  en  devant  par  la. 
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thyroïdienne  inférieure  et  après  un  fort  court  trajet 
s'engage  dans  le  trou  <]uî  se  remarque  à  la  base  de 
Tapophyse  transverse  de  lasixîème  vertèbre  cervicale, 
quelquefois ,  mais  rarement  9  dans  un  trou  semblable 
de  la  septième.  Chez  certains  sujets*  on  la  voit  par« 
courir  un  trajet  beaucoup  plus  long  an  devant  de 
la  colonne  vertébrale  et  ne  s'engager  dans  son  canal 
propre  qu'au  niveau  de  la  troisième  ou  quatrième 
vertèbre»  Elle  suit  dès  lors  en  gardant  la  même  direc- 
tion le  canal  qui  résulte  de  tous  les  trous  des  apo- 
physes transverses  cervicales  et  qui  se  trouve  corn- 
pletté  par  les  muscles  intertransversatres ,  jusqu'à  la 
seconde  vertèbre.  Là  elle  sort  par  le  trou  de  Celte 
Tertèbre ,  se  porte  en  arrière ,  profondément  cachée 
sous  le  muscle  petit  complexus,  et  forme  .entre  la 
seconde  et  la  pretnière  vertèbre  une  courbe  verticale 
dont  la  convexité  est  en  arrière ,  la  concavité  en 
devant.  Puis  elle  s'engage  au  -  dessous  du  muscle 
grand  oblique  de  la  tête  dans  le  trou  de  l'apophyse 
transverse  de  l'atlas,  et  après  l'avoir  traversé  se 
dirige  en  dedans  en  formant  entre  l'atlas  et  l'occi* 
pital ,  dans  l'espacée  triangulaire  des  muscles  droits  et 
obliques ,  une  courbe  transversale  dont  la  convexité 
postérieure  est  recouverte  par  le  grand  cômplexus 
et  un  peu  par  le  grand  droit,  tandis  que  la  concavité 
antérieure  embrasse  la  portion  latérale  du  ligament 
occipito  -  atloîdien  postérieur.  Enfin  elle  s'enfonce 
sous  les  muscles  droits,  traverse  la  dure-mère  à  coté 
du  tubercule  de  l'atlas  et  s'mtroduit  dans  le  crâne 
par  le  trou  occipital.  Placée  alors  sur  la  partie  laté- 
rale de  la  moelle ,  elle  se  rapproche  toujours  en  re- 
montant ,  de  sa  partie  antérieure  qu'elle  occupe  au 
IV.  lâ 
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uiveau  des  éminences  pyramidales  et  olivaires.  Vers 
la  rainure  qui  sépare  la  moelle  de  la  protubérance 
cérébrale ,  Tartère  vertébrale  se  termine  enfin  en  se 
réunissant  à  la  vertébrale  opposée  ^  et  de  cette  aoas^ 
lomose  uniqfoe  dans  Téconomié  entre  deux  gros 
troncs  artériels ,  résulte  Tartère  basilaire. 

Ainsi  Tartère  vertébrale  protégée  dans  la  plus 
grande  partie  de  son  trajet  par  le  canal  osseux  dans 
lequel  dlé  estrenfermée,  accommodée  en  haut  par  ses 
deux  grandes  tlexuosités  à  la  dispo^tion  des  deux 
premières  vertèbres  entre  elles ,  aboutit  enfin  dans 
le  créne  et  finit  au  cerveau  auquel  elle  étoit  spécia- 
lement destinée. 

Dans  le  petit  espace  que  Tartère  vertébrale  par' 
court  depuis  son  origine  jusqu^à  son  introduction 
dans  le  canal  des  apophyses  transverses,  elle  ne 
fournit  pour  l'ordinaire  aucune  branche.  Pour  exa« 
miner  avec  ordre  celles  qui  en  partent  .ensuite  ,11  faut 
considérer  l'artère,  i^.  dans  le  canal ^des  vertèbres, 
2®.  dans  les  deux  courbures  qu'elle  forme  avant  d'en- 
trer dans  le  crâne,  3^.  enfin  dans  le(Çràne. 

1  °.  Dans  le  canal  des  vertèbres ,  l'artère  fournit 
beaucoup  de  petites  branches  en  tdut  sens.  Les  ex- 
ternes, antérieures  et  postérieures  vont  aux  mus- 
cles intertransversaîres ,  les  travei^serit  même  pour  se 
rendre  en  devant  aux  scalènes  et  grand  droit  anté- 
rieur ,  en  arrière  aux  petits  complexits  et  splénius. 
Les  internes  pénètrent  dans  le  canal  vertébral  parles 
trous  de  conjugaison,  se  répandent  sut  la  moelle  et 
sur  la  dure-mère  en  s'anastomosant  avec  celles  du 
coté  opposé.  Aucune  n'ejst  remarquable. 

A°.  Dans  sa  courbure  veirticale  l'artère  vertébrale 
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donne  une  petite  branche  qui  se  dirige  en  dedans 
au-dessous  du  muscle  grand  oblique  de  la  tête,  et  se 
divise  en  deux  rameaux  dont  Tun  descend  en  ar^nère 
se  perd  dans  les  faisceaux  du  transyersaire  épineux, 
tandis  que  l'autre  remonte  sous  Tare  postérieur  de 
Tatlas  et  se  porte  à  la  dure-mère^  Plusieurs  autres 
petites  branches  nées  au  même  endroit  se  perdent 
dans  les  muscles  grand  oblique  et  petit  complexus. 

La  courbure  transversale  de  la  vertébrale  don^e  lin 
assez  grand  nombre  de  petites  branches  aux  muselles 
qui  constituent  par  leur  disposition  Tespace  triangu- 
laire dans  lequel ellcse  trouve.  On  doit  en  remarquer 
une  plus  considérable  que  les  autres  qui  se  dirige  trans- 
versalement en  dedans  et  se  divise  bientôt  en  deux 
rameaux.  L'un  se  porte  dans  la  direction  de  Isi 
branche  entre  le  muscle  grand  complexus  et  le  grand 
droit  postérieur  sur  lequel  il  foi^e  uoe  espèce  d'ar- 
cade en  s'anastomosant  avec  celui  de  la  vertébrale 
opposée.  L'autre  plus  volumineux  descend  oblique- 
ment sur  le  muscle  grand  droit ,  s'y  distribue  aiilsi 
qu'au  petit  droit  et  s'y  perde 

3^.  Mais  les  branches  les  plus  retxiàrqiiables  et  les 
plus  importantes  sont  celles  que  fournit  la  vertébrale 
depuisson  entrée  dansle  crâne  jusqu'à  sa  terminaison^ 
Ces  branches  sont  la  spinale  postérieure  »  la  spinale 
antérieure  et  la  cérébelleuse  inférieure. 

Branùhe  spinale  postérieure*  Elle  naît  de  la  ver- 
tébrale placée  sur  le  côté  de  la  tîioelle,  quelquefois 
delà  cérébelleuse  inférieure , descend  un  peu  oblique- 
ment en  dedans  et  se  place  à  la  partie  postérieure  de 
la  moelle  sur  laquelle  elle  deScend,  parallèle  à  la  spi- 
jûale  postérieure  opposée,  jusqu'à  la  seconde  vertèbre 
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des  lombes  ou  la  moelle  finit.  Sa  ténuité  est  égale  II 
sa  longueur.  Dans  son  trajet  elle  donne  des  rameaux 
transverses  dont  les  uns  internes  s'anastomosent  avec 
la  spinale  opposée;  les  autres  externes  se  distribuent 
sur  le  névrilème  de  la  moelle  pour  donner  leurs 
ramuscules  capillaires  à  la  substance  médullaire 
elle-même. 

Branche  spinale  antérieureé  Elle  naît  en  dedans 
de  la  vertébrale  un  peu  avant  sa  terminaison  ;  quel- 
quefois la  cérébelleuse  inférieure  ou  même  Tartère 
basilaire  lui  donnent  naissance.  Analogue  à  la  précé- 
dente, quoiqu'un  peu  plus  volittnineuse,elle  descend 
flexueuse  sur  la  partie  antérieure  de  la  moelle  à  la- 
quelle elle  fournît  plusieurs  rameaux.  Vers  le  trou 
occipital  elle  se  réunit  à  celle  du  côte  opposé  ,  et  la 
branche  unique  qui  en  résulte  continue  le  même 
trajet  jusqu'à  la  partie  inférieure  de  la  moelle  en  lui 
donnant  ses  rameaux  de  la  même  manière  que  la 
spinale  postérieure. 

Branche  cérébelleuse  inférieure*  Elle  naît  en 
dehors  de  la  vertébrale  dans  l'endroit  où  cette  ar- 
tère se  rapproche  de  la  partie  antérieure  de  la  moelle» 
par  conséquent  entre  les  origines  des  deux  spinales; 
quelquefois  c'est  la  basilaire  qui  la  donne.  Son  vo- 
lume est  assez  considérable ,  quoique  assez  sujet  à 
varier.  Dirigée  transversalement  en  dehors  sur  l'émi- 
nence  pyramidale  qu'elle  croise  «  elle  gagne  l'enfon- 
cement qui  sépare  la  moelle  du  lobe  du  cervelet , 
se  recourbe  fortement  en  bas ,  descend  en  contour- 
nant la  moelle  en  arrière ,  et  parvenue  près  de  l'en- 
droit où  les  deux  lobes  se  rapprochent ,  elle  se  di- 
vise en  trois  ou  quatre  rameaux  qui  se  répandent  sûr 
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la  surface  inférieure  du  lobe  correspondant  jusqu'à 
sa  circonférence  où  ils  s'anastomosent  avec  ceux  de 
la  cérébelleuse  supérieure.  Quelques-uns  s'enfoncent 
dans  les  anfracluosités  :  le  plus  grand  nombre  se 
divise  à  la  surface.  Leurs  ramuscules  forment  sur  la 
pie-mère  un  réseau  très-fin  auquel  succèdent  les  ra- 
meaux capillaires  qui  pénètrent  dans  la  substance 
propre  du  cervelet. 

yiriérè  basilalre ,  réunion  des  deux  Vertébrales. 

.  Elle  commence  en  arrière  vers  la  rainure  qui  sépare 
la  moelle  d'avec  la  protubérance  cérébrale ,  finit  en 
devant  dans  l'intervalle  qui  sépare  les  prolongemens 
antérieurs  de  cette  protubérance.  Ainsi  elle  corres^ 
pond  en  haut  dans  toute  son  étendue  à  la  protubé- 
rance qui  lui  offre  une  gouttière  très-marquée, 
tandis  qu'en  bas  elle  appuie  sur  la  gouttière  basilaire 
dont  la  sépare  seulement  la  membrane  arachnoïde. 

Son  volume ,  quoique  considérable ,  est  manifeste- 
ment inférieur  à  celui  des  deux  vertébrales  réunies  » 
exemple  sensible  qui  confirme  l'assertion  fort  connue 
sur  le  rapport  des  rameaux  avec  les  troncs. 

La  basilaire  fournit  dans  son  court  trajet  un  grand 
nombre  de  rameaux  latéraux  fort  disproportionnés  à 
eUe  pour  le  volume  ;  ils  se  répandent  plus  ou  moins 
loin  sur  la  protubérance  en  formant  quelques  flexuo- 
silés,  puis  pénètrent  la  substance  de  ce  corps»  Quel- 
ques-uns s'étendent  jusqu'au  cervelet.  Les  seules 
branches  volumineuses  qu  elle  donne  sont  les  céré- 
belleuses supérieures. 

Branche  cérébelleuse  supérieure.  Elle  naît  de  la 
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basilaire  uu  peu  avant  sa  terminaison ,  se  dirige  trans^ 
versajement  en  dehors  sur  la  protubérance  et  sur  soa 
prolongement  antërieui:  qu'elle  contourne  en  arrière, 
en  s^engâgeant  sous  la  tente  dû  cervelet ,  jusqu'au, 
niveau  des  tubercules  quadri jumeaux.  Là  elle  se*  di- 
vise en  un  grand  nombre  de  rameaux  plus  ou  moins 
considérables  dont  les  uns  remontent  en  formant 
beaucoup  de  flexuosités  sur  le  lobe  postérieur  du 
cerveau  et  s'anastomosent  avec  ceux  de  Tarière  cé- 
l^ébrale  postérieure,  tandis  que  les  autres  d^cend^n( 
suivant  différente^  directions  sur  la  face  supérieure 
du  cervelet ,  s  y  ramifient  et  s  y  distribuent  à  la  ma- 
nière ordinaire. 

C'est  cette  branche  qui  fournit  principalement  des 
l*ameaux  aux  parties  qui  constituent  l'aqueduc  de 
Sylvius  et  le  quatrième  ventricule. 

L'artère  basilaire  se  termine  par  deux  braiiche$ 
qui  sont  les  artères  cérébrale^  postérieuresk 

I 

Artère  cérébrale  postérieure. 
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Née  au-dessous  de  la  branche  cérébelleuse  sup 
rièure  qu'elle  surpasse  de  beaucoup  en  volume ,  elle 
ae  contourne  parallèlement  à  elle  sur  le  prolongement 
antérieur  de  la  protubérance ,  mais  s'en  sépare  en 
arrière  où  elle  demeure  au-dessus  de  la  tente  du  cer- 
velet ,  et  ^e  porte  à  la  partie  inférieure  du  lobe  céré- 
bral postérieur, 

Jj'inlervalle  étroit  qui  sépare  cette  artère  dans  1«| 
première  partie  de  son  trajet,  d'avec  la  branche  céré- 
belleuse, contient  l'origine  du  nerf  moteur  commuq 
placé  ^insi  entr^  deux  tronps  artérîçls  assez  volumi  - 
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lieux*  Par  sa  convexité  Tarière  cérébrale  reçoit  dans 
le  même  endroit  la  branche  communiquante  posté* 
rieure  fournie  parla  carotide.  Sa  concavité  donne  des 
rameaux  assez  nombreux  à  la  firotubérance ,  à  ses 
prolongemens  9  aux  tubercules  mamillaires,etc.Un 
d'entre  eux  pénètre  le  troisième  ventricule  et  se  dis- 
tribue principalement  à  la  couche  optique  et  à  la 
voûte  à  trois  piliers. 

Parvenue  sur  le  lobe  postérieur ,  Tartère  cérébrale 
eu  suit  le  bord  inférieur  et  interne  en  (Ustribuàntlaté- 
ralement  soit  à  la  face  inférieure,  soit  à  la  face  interne 
de  nombreux  rameaux  par  lesquels  elle  finit.  Ces  ra-^ . 
meaux  se  subdivisent  dans  la  pie*mèreense  com- 
portant comme  tous  ceux  que  nous  avons  examinés 
jusqu'ici:  Us  s'anastomosent  en  une  foule  d'endroits 
avec  les  cérébrales  antérieure  et  moyenne. 

Remarques  sur  la  dipoHtion  des  artères  cérébrales  * 

Quatre  troncs  fournissent  à  l'organe  cérébral  tous 
les  vaisseaux  qui  lui  appartiennent.  Deux  lui  viennent 
des  carotides  primitives,  et  deux  des  souclavières. 
Les  premiers  sont  volumineux  et  courts,  les  seconds^ 
un  peu  moins  considérablesparcourent  un  trajet  plus 
long.  Du  reste  les  uns  et  les  autres  se  rapprochent 
par  dés  caractères  communs  exlrémemeût  remai^« 
quablessoit  dans  leur  trajet  hors  du  Crâne,  soit  dan» 
la  manière  dont  ils  se  comportent  en  entrant  dans  le 
crâne,  soit  dans  leur  ctistribution  à* la  masse  ence-< 
phalique. 

Dans  leur  trajet  hors  du  crâneXes  troncs  céré'^ 
bi*âux^  lo.  sont  tous  profondément  situés,  éloignés  de- 
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Textérieur ,  protégés  soit  parles  organes  épais ,  soit 
par  UD  canal  osseux  qui  les  renferme.  Les. carotides 
ioternes  aussitôt  après  leur  origine  s^enfoncent  entre 
la  colonne  vertébrale  et  le  pharynx^  Bientôt  les  con- 
duits carotidiens,  les  gouttières  du  sphénoikle  coin- 
plettées  et  converties  en  canaux  par  des  lames  épaisses 
de  la  dure^mère,  offrentà  ces  deux  artères  unchemia 
solide  par  lequel  elles  traversent  la  base  du  crâne* 

Les  vertébrales  dont  )e  trajet  est  plus  long  sont 
aussi  protégées  d'une  ,  manière  encore  plus  sure* 
Engagées  dès  leur  origine  dans  les  trous  des  apo- 
physes transverses  cervicales ,  elles  sont  renfermées 
dans  le  canal  qui  résulte  de  ces  trous  réunis  jusqu'à 
la  partie  supérieure  du  cou,  et  ne  sortent  ensuite 
de  ce  chemin  couvert  que  pour  se  trouver  garan- 
ties par  les  couches  épaisses  des  muscles  complexus^ 
splénius  et  trapèze.  Ce  canal  de  Tartère  vertébrale 
quoique  formé  piar  plusieursportionsosseuses  isolées 
offre  la  même  solidité  que  le  conduit  carotidien, 
vu  les  articulations  multipliées  qui  assujettissent  ici 
les  os,  tandis  que  les  muscles  intertransversaires  en 
remplissent  tous  les  intervalles.  Si  ce  canal  est  légère- 
ment flexible  sur  lui-même,  comme  Texigeoienl 
les  mouvemens  delà  région  à  laquelle  il  appartient , 
cette  flection  également  répartie  sur  tous  ses  points 
ne  peut  jamais  diminuer  ses  diamètres  ou  rétrécir 
son  calibre. 

2^.  Tant  que  les  troncs  cérébraux  ne  sont  point 
parvenus  dans  la  cavité  du  crâne ,  ils  ne  fournissent 
que  de  fort  petits  rameaux  ou  au  moins  des  branches 
fort  disproportionnées  au  volume  qu'ils  ont  eux- 
mêmes.  Jai  fait  cette  remarque  plus  haut  à  l'égard 
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des  artères  carotides  iDtemes  ;  je  l'applique  ici  aux 
vertébrales.  Renfermées  dans  les  conduits  des  apo- . 
physes  elles  ne  donnent  que  des  ramuscules  peu  im« 
portans,  quoique  nombreux ,  soit  à  la  moelle  ^  soit  aux . 
muscles  vertébraux.  Parvenues  sous  les  muscles  corn- 
plexus  elles  donùent  des  branches  un  peu  plus  remar- 
quables, mais  toujours  fort  disproportionnées  avec 
les  troncs  eux-mêmes. 

£n  entrant  dans  le  crâne,  ou  immédiatement 
avant  d*y  entrer  ,  les  troncs  cérébraux  forment  sur 
eux-mêmes  des  courbures  plus  ou  moins  nombreuses» 
plus  ou  moins  marquées ,  nuds  dont  plusieurs  sont 
constantes.  La  carotide  interne ,  outre  les  flexuosités 
qu'elle  préseûte  presque  tqu jours  à  la  partie  supé- 
rieure du  cou  y  change  nécessairement  de  direction  à 
plusieurs  reprises  en  traversant  le  canal  carotldlen  et 
le  sinus  caverneux.  La  vertébrale  offre  entre  la  se* 
conde  et  la  première  vertèbre,  puis  entre  la  première 
et  roccipitale,  deux  courbures  que  Ton  trouve  tou- 
jours ,  parce  qu'elles  sont  en  rapport  nécessaire  avec 
la  disposition  des  parties  osseuses. 

Ce  caractère  remarqué  depuis  long-temps  par  les 
anatomistes,  a  donné  lieu,  comme  on  sait,  à  une 
assertion  physiologique  presqu'e  unanimement  adop 
tée  sur  la  circulation  du  sang  dans  le  cerveau.  On  a 
dit  que  ces  courbures  artérielles  av oient  Tutilité  de 
diminuer  la  force  de  Timpulslon  communiquée  au 
sang ,  impulsion  que  la  substance  molle  et  délicate  de 
Torgane  cérébral  ne  pourrolt  supporter  ,  si  cet  organe, 
la  recevolt  en  ligne  directe. 

Mais ,  comme  le  remarque  Bichat ,  pour  admettre 
que  les  flexuosités  vasculaires  pussent  retarder  ainsi 
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le  trajet  du  sang ,  il  faudroit  supposer  les  artères  vides 
à  rinstant  de  la  coûtraction  du  coeur.  Ou  concevroît 
alors  comment  le  flot  de  sang  poussé  par  cette  coq- 
traclioa  et  teudant  à  s^échapper  toujours  en  ligne 
directe,  seroit  d'autant  plus  retardé  qu'il  heurteroit 
contre  un  plus  grand  nonibre  de  courbures.  Si  au  con" 
traire  cette  supposition  est  inadmissible  ,  si,  comme 
oa  ne  peut  en  douter,  le  système  artériel  est  cons- 
tamment plein  danâ  toutes  ses  parties ,  le  mouvement 
communiqué  à  cette  masse  sanguine  continue  par 
chaque  contraction  du  cœur  ne  pourra  élre  afToibli 
par  de  pareilles  flexuosités ,  et  sera  aussi  fort  aux 
extrémités  des  vaisseaux  «  quelle  que  soit  leur  forme  ^ 
qu'il  l'étoit  à  leur  origine»  Le  degré  d'impulsion  que 
la  circulation  communique  à  un  organe  est  donc  uni- 
quement ei^  raison  de  la  quantité  de  sang  qui  lui  est 
porté,  nullement  en  raison  de  la  direction  des  vais- 
seaux qui  le  lui  transmettent  (i).  Ainsi  j'ignore  le 
rapjDort  qui  peut  exister  entre  les  courbures  cous- 
tantes  des  artères  cérébrales  et  la  circulation  du  sang 
dans  le  cerveau,  et  j'observe  ici  la  disposition  ana- 
tomique  sans  en  déduire  aucune  conséquence. 

Parvenus  au  cen/eau  les  troncs  artériels  se  divî- 
sent  enfin ,  et  on  peut  remarquer  entre  eux  une  ana- 
logie sensible  de  disposition  en  devant  et  en  arrière^ 
Les  carotides  peu  après  leur  division ,  communiquent 
ensemble  par  une  branche  courte  et  volumineuse 
placéeentre  lescérébralesantérieures.Les  vertébrales 
communiquent  d'une  manière  plus  intime  encore  en 

(i)  Voyez  VAnatomie  générale^  tom.  II ,  pag.  330 et 
«uiv% 
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se  réunissant  en  un  seul  tronc  qui  ne  tarde  pas  à  se 
diviser  lai-méme.  A  ces  anastomoses  individuelles  il 
faut  joindre  Tanastomose  commune  des  troi^cfs  anté- 
rieurs avec  les  postérieurs  par  les  branches  commu- 
niquantes postérieures.  L'effet  de  ces  réunious  vas- 
culaires  n'est  point,  comme  on  Ta  pensé,  de  ralentir 
le  cours  du  sang,  mais  de  rendre  plus  uniforme  et 
plus  vive  l'impulsion  du  sang  sur  le  cerveau, 

La  plus  remarquable  de  ces  anastomoses,  c'est  sans 
contredit  celle  des  carotides  avec  les  vertébrales.  Par 
elle  les  deux  parties  du  système  artériel  cérébral 
forment  un  soûl  tout ,  et  peuvent  même  se  suppléer 
réciproquement  dans  certains  cas.  Ainsi  dans  les 
expériences  sur  l<*s  animaux  vivans  on  a  vu  quelque* 
fois  la  vie  subsister  malgré  la  ligature  des  carotides, 
les  vertébrales  fournissant  alors  seules  tout  le  sang 
du  cerveau. 

On  doit  observer  ici  avec  Bîchat  que  toutes  les  divi- 
sions vasculaires  principales  occupent  la  base  de  l'or- 
gane cérébral  et  se  trouvent  placées  entre  lui  et  des 
surfaces  osseuses ,  en  sorte  que  le  mouvement  circu- 
latoire répercuté  de  toutes  parts  par  ces  surfaces,  se 
porte  en  entier  sur  la  masse  encéphalique  et  y  produit  ' 
une  excitation  d'autant  plus  vive  ;  excitation  néces- 
saire pour  que  cet  organe  remplisse  ses  fonctions  et  • 
par  conséquent  pour  que  la  vie  extérieure  soft  entre- 
tenue. Ceux  qui  voudront  approfondir  davantage  ces 
belles  considérations  les  trouveront  admirablement 
développées  dans  la  seconde  partie  des  Rechercher 
physiologiques  sur  la  vie  et  la  mort* 
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2^  Artère  thyroïdienne  inférieure. 

Elle  est  plus  superficielle  et  beaucoup  moins  velu* 
mineuse  que  la  vertébrale.  Née  de  la  souclavière  elle 
remonte  verticalement  sur  le  muscle  scalène  anté- 
rieur jusque  vers  la  cinquième  vertèbre  cervicale;  là 
se  recourbe  tout  à  coup  en  dedans ,  passe  transversa- 
lement entre  Tartère  carotide  primitive  et  la  colonne 
vertébrale ,  et  remonte  ensuite  flexueuse  jusqu'à  la 
glande  thyroïde. 

Dans  ce  trajet,,  la  thyroïdienne  donne  un  assez 
grand  nombre  de  branches.  Les  unes  nées  de  sa  partie 
interne  descendent  sur  le  muscle  long  du  cou  auquel 
elles  se  distribuent ,  ou  vont  à  Toesophage  et  \  la 
trachée -artère  qu'elles  accompagnent  dans  la  poitrine 
pour  s'anastomoser  avec  les  bronchiques. 

Les  autres^  naissent  de  sa  partie  externe.  Souvent 
elle  donne  la  scapulaire  postérieure  et  la  scapulaire 
supérieure.  Mais  parmi  celles  qui  sont  constamment 
propres  à  la  thyroïdienne ,  la  seule  qu'on  doive  dis- 
tinguer ,  c'est  la  cers^icale  ascendante.  Elle  remonte 
sur  le  scalène  antérieur  et  jusque  sur  le  grand  droit 
antérieur ,  fournit  à  ces  muscles ,  au  long  du  cou ,  au 
splénius,  de  nombreux  rameaux  par  lesquels- elle  se 
perd  et  qui  s'anastomosent  avec  ceux  de  la  verté- 
brale et  même  de  l'occipitale. 

Les  autres  branches  externes  de  la  thyroïdienne 
inférieure  sont  plus  ou  moins  ténues.  Toutes  remon- 
tent dans  l'épaisseur  du  scalène  antérieur  et  du  long 
du  cou  auxquels  elles  se  distribuent  entièrement. 

Parvenue  auprès  de  la  glande  thyroïde ,  l'artère  se 
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ditise  en  deux  grosses  branches  qui  s'ëcartant  Tune 
deTautre,  pénètrent  la  glande  sur  divers  points  par 
sa  partie  postérieure  et  s'y  subdivisent  en  s'anasto- 
mosant  soit  avec  la  thyroïdienne  inférieure  oppo- 
sée ,  soit  avec  les  deux  thyroïdiennes  supérieures. 
Quelques-unes  de  ces  branches  les  plus  ténues  pé« 
nètrent  la  trachée  et  vont  se  répandre  sur  la  mem- 
brane muqueuse  des  voies  aériennes. 

Branches  inférieures. 

Ce  sont  les  artères  thoracfaique  interne  et  inter- 
costale supérieure. 

I  ®.  Artère  thorachique  interne. 

Cette  artère  plus  longue  encore  que  volumineuse 
naît  de  la  souclavière  vis-à-vis  la  thyroïdienne  infé- 
rieure. On  la  nomme  ordinairement  mammaire 
interne.  Dirigée  obliquement  en  bas  et  en  dedans  » 
elle  s'enfonce  dans  la  poitrine  et  va  se  placer  sur  la 
paroi  antérieure  de  cette  cavité.  Elle  descend  sur  les 
muscles  intercostaux  et  sur  les  cartilages  dont  elle 
croise  la  direction  y  voisine  des  parties  latérales  du 
ste/num  et  se  rapprochant  insensiblement  de  cet  os 
à  mesure  qu'elle  avance.  Enfin  vers  l'appendice  ster- 
nale  elle  se  divise  en  deux  branches  qui  se  portent 
isolément  dans  les  parois  de  l'abdomen. 

Le  nerf  diaphragmatique  croise  obliquement  l'ar-- 
tère  thorachique  interne  à  son  origine ,  se  place  en 
dedans  d'elle  pour  s* introduire  dans  le  thorax  et  s'en 
écarte  tout  à  fait  ensuite* 
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En  entrant  dans  le  thorax ,  la  thorachique  intèrôe! 
donne  un  assez  grand  nombre  de  branches  au  tby« 
mus,  aux  muscles  sterno*byoïdien  et  sterno-tbyroï^ 
dieu,  aux  glandes  lymphatiques. Parmi  ces  branches» 
il  en  e^t  une  très- étendue  qu'on  peut  nommer  mé- 
dmsdne  antérieure*  Pour  l'ordinaire  c'est  la  thora- 
chique interne  qui  la  fournit;  quelquefois  cependant 
elle  vient  ou  de  la  courbure  aortîque  elle-même  où 
de  rinnominée.  Cette  branche  descend  dans  la  partie 
évasée  que  présente  en  haut  le  médiastin  antérieur* 
Dès  son  origine  elle  donne  quelques  rameaux  à  la 
portion  du  péricarde  qui  environne  Taorteà  sa  sortie 
du  cœur.  Après  quelques  lignes  de  trajet  elle  sedivise 
en  deux  branches  secondaires.  L'une  remonte  aussi- 
tôt à  la  partie  inférieure  du  cou ,  couverte  par  les 
sterno-thyroïdiens,  et  se  porte  à  là  partie  inférieure 
de  la  glande  thyroïde ,  dans  laquelle  elle  se  subdivise 
et  se  perd  en  s'anastomosant  avec  les  thyroïdiennes 
inférieures.  L'autre  branche  plus  considérable  con- 
tinue à  descendre   dans   le  médiastin  et  se  divise 
presque  aussitôt  en  deux*  rameaux  qui  s'écartent  à 
angle  aigu  et  vont  gagner  Tune  et  l'autre  plèvre. 
Chacun  d'eux  descend  sur  cette  portion  membra- 
neuse et  s'y  perd  en  ddnnant  de  nombreux  ramus- 
cules  au  thymus,  aux  glandes  lymphatiques,  et  au 
tissu  cellulaire  graisseux  que  contient  le  médiastin# 

Un  peu  plus  bas  la  thorachique  interne  fournit  une 
branche  plus  remarquable  nommée  diaphraginad* 
que  supérieure. 

Branche  diaphragmalique  supérieure.  Elle  est 
constante ,  mais  d'un  volume  assez  petit  pour  Tortlr- 
naire.  Une  fois  je  l'ai  vue  aussi  volumineuse  que  1* 
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Ihorachiqtie  elle-même.  Née  de  cette  artère  au 
niveau  du  sternum  elle  se  porte  en  dedans,  en  ar- 
rière et  en  bas  en  suivant  exactement  le  trajet  du 
nerf  diaphragma  tique  et  foripant  plusieurs  flexuo- 
sites.  Placée  entre  le  poumon  et  le  péricarde  elle 
donne  à  la  membrane  fibreuse  de  ce  dernier  un 
assez  grand  nombre  de  rameaux.  Un  d'entre  eux  né 
de  la  diaphragmatique  près  de  son  origine  descend 
snr  la  partie  latérale  du  péricarde  jusque  auprès  du 
diaphragme  en  donnant  de  nombreux  ramuscules 
soit  au  péricarde,  soit  à  la  surface  interne  du  pou- 
mon. Ensuite  il  contourne  le  péricarde  en  arrière  et 
va  se  jeter  sur  Toesophage  auquel  il  se  distribue.Enfin 
la  diaphragmatique  supérieure  parvenue  à  la  partie 
moyenne  antérieure  du  diaphragme  se  divise  en  plu- 
sieurs branches  qui  pénètrent  ce  muscle  et  s'anasto- 
mosentavec  lesdiaphragmatiquesinférieures  fournies 

par  Taorte. 

Dans  son  trajet  derrière  ^les  cartilages  costaux,  la 

thorachiqùe  donne  latéralement  des  branches  distin- 
guées en  externes  et  internes. 

Branches  externes.  Leur  nombre  égale  ordi- 
nairement celui  des  espaces  intercostaux  auxquels 
correspond  la  thorachiqùe.. Les  premières  sont  fort 
ténues  et  courtes,  les  dernières  augmentent  en  vo- 
Itime  et  en  longueur.  Toutes  naissent  au  niveau  du 
bord  inférieur  des  cartilages  correspondans  ,  suivent 
quelque  temps  ce  bord  et  descendent  ensuite  sur  le 
muscle  intercostal  interne  dans  lequel  la  plupart  se 
perdent  entièrement,  tandis  que  d'autres  et  surtout 
les  inférieures  parcourant  un  plus  long  trajet  vont 
s^anastomoser  avec  les  intercostales  a.ortiques  vol- 
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sines,  traversent  même  les  muscles  intercostaux  pouf 
aller  sur  la  partie  extënéure  du  thorax  se  répandre 
dans  les  muscles  pectoraux  et  grand  oblique. 

Souvent  il  y  a  deux  branches  semblables  pour 
chaque  espace  intercostale;  runesuitlebordinférieur 
d*un  cartilage,  Tautre  le  bord  supérieur  du  cartilage 
qui  est  au-dessous.  Toutes  deux  finissent  ensuite  de 
la  même  manière. 

Branches  internes.  Elles  sont  un  peu  plus  volu- 
mineuses et  pour  lordinaire  en  nombre  égal  aux 
espaces  intercostaux.  Aussitôt  après  leur  origine  elles 
fournissent  quelques  rameaux  transverses  à  la  partie 
postérieure  du  sternum ,  puis  traversent  les  muselés 
intercostaux  internes  sur  les  côtés  du  même  os  pour 
se  porter  sur  la  partie  extérieure  du  thorax.  Recour- 
bées alors  légèrement  sur  elles-mêmes  elles  suivent 
quelque  temps  les  espaces  où  elles  se  trouvent^  entre 
les  muscles  grand  pectoral,  ou  grand  oblique,  ou 
droit,  abdominal ,  et  les  intercostaux  externes ,  se  dis- 
tribuent enfip  à  tous  ces  muscles  en  s^anastomosant 

> 

avec  les  branches  thorachiques  externes  fournies  par 
Faxillalre. 

Les  branches  internes  supérieures  sont  ordinaire- 
ment  plus  grosses  que  les  inférieures  »  ce  qui  est 
l'inverse  des  branches  externes. 

La  dernière  des  branches  internes  née  au  niveau 
de  lappendice  sternale  se  porte  transversalement  sur 
la  partie  postérieure  de  cette  appendice ,  s  y  ramifie 
en  formant  plusieurs  flexuosités ,  et  s  y  anastomose 
avec  une  branche  semblable  delà  thorachique interne 
.  opposée.  Souvent  ensuite  elle  descend  entre  la  ligue 
blanche  et  le  péritoine  jusqu'auprès  de  rombUic» 
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s^engage  entre  les  deux  feuillets  membraneux  qui 
forment  le  ligament  suspensoire  du  foie ,  et  s^unit 
avec  des  rameaux  de  Tartère  hépatique. 

Des  deux  branches  par  lesquelles  £nit  l'artère  tho- 
racbique  interne  au-dessous  de  l'appendice  sternale , 
Tune  externe  se  porte  obliquepotent  en  dehors  et  ea 
bas  derrière  les  derniers  cartilages  costaux  ,  traverse 
les  insertions  du  diaphragme  auquel  elle  donne  plu^- 
sieurs  rameaux,  et  se  porte  dans  les  muscles  trans* 
▼erses  et  obliques  de  Tabdomen  où  elle  se  perd  en 
rameaux  multiplies  anastomosés  avec  ceux  des  inter- 
costales inférieures  y  des  lombaires  et  de  Tartère 
circonflexe  iliaque*  Cest  cette  branche  que  Haller 
nomme  ynusculo-^phrénique. 

L'autre  branche,  antérieure , suit  la  direction  pri-  - 
mîtive  de  la  thorachique ,  descend  entre  le  muscle 
droit  abdoniinal  et  les  cartilages  costaux ,  puis  entrQ 
lui  et  le  péritoine  en  se  rapprochant  de  Tombiliç  vers  \ 
lequel  elle  se  termine  en  s'anastomosant  avec  Tartère 
ëpigastrique.  Ses  rameaux  nomj^reux  se  répaadcin^- 
de  tous  côtés  dans  les  muscles  droits  et  obliques  aux- 
quels ils  se  distribuent. 

%^.  Artère  intercostale  supérieure^ 

Elle  varie  singulièrement  en  volume  et  en  lon- 
gueur; quelquefois  elle  n'égale  pas  la  grosseur  d'iina 
des  intercostales  aortiques  et  ne  s'étend  guère  au- 
delà  de  la  première  côte.  Elle  naît  de  la  partie  infé- 
rieure et  postérieure  de  la  souclavière  à  peu  |)rès.au 
même  endroit  que  la  cervicale  profonde  ^  descend^ 
au  devant  du  col  de  la  première  côte  i  taptot  di  QÎte  » 
^      IV.  î4      . 


taofôl  fei-maiît  une  oti  deux  Ûex'ûosîtës,  et  tofeînCs 
duganglioii  cervical  iufërreur.  Parvenue  au  premier 
espace  interctîystaîe ,  elle  se  recourbe  en  dehors^^,  suit 
pendant  ^uel^qoè  temps  le  bord  Supérieur  de  la  se* 
oonde  cote  au  devant  de  laquelle  elle  descend  brentôt; 
poui^  ^è  terminer  pat  uéux  ou  trois  branches.  Dans 
ce  tfajclV«ittèteiritercostale  est  recouverte  en  devant 
pàîr  la  pilëvrè. 

-  Au  deV^nt  de  la  "ptemiete  céte  l'intercostale  donne 
souvent  Un  rKmfeetti  aksei  volumineux  i  qui  se  dirige 
sdt  cet  os  traii^vei^alement  et  se  distribue  au  muscle 
stfàUtoe  antérieur  pve^  de  ton  attache* 

'Dans  le  :J)rètaiîeft  lespàce  intercostal  l'artère  donne 
deux  branches.  Tune  postérieure ,  l*autre  externe.  La 
pi^fhîèi*e%tt  ^Éftfte  cfofane  quelques  ramuscules  à  la 
iM^Uè  *par  îe  trott  de  corîjùgaisoa  correspondant» 
pâësèèn^ttite^treles  apophyses  trans verses  et  va  se 
jétë^  dans  lè^lhu^des  du  dos  où  eHe  se  perd.  La 
sôcôttéè^uît  te  bord  inférieur  de  la  première  côte  et 
se'  distribue  aux  deux  musclés  intercostaux. 

-Dfta^  le  siècond  espacé  intercostal ,  l'artère  se  ter- 
mine en  donnant  également  deux  1)ranches ,  Tune 
postérieure ,  Tautre  externe  ,  distribuées  comime  les 
précédentèSèQuèlqdefoisrartêre  se  prolonge  Jusqu'au 
troisième  espace  qu'elle  fournit  encore  de  la  même 
mflfmèrë.  AHlèfftrs  elle  'ëùvôie  iséulèment  à  cet  espace 
un  i^nlèa^  qui  s'jr  sufbdhrîse!  Ordinairement  c'est 
par  ses  rameaux  que  rîtilercoslalê  supérieure  finit. 
I>'autrés  Cffe  elle  s'âiisIstôinoSe  a\èc  lia  premiière  in- 
teroctetale  âbrtiqùé.  CJnè  fois  j'ai  vu  celte  artère  se 
r^cjourb^  totit  à  troup  dâ^s  Je  second  espace  et  se 
p^rtei?  4raii5^vier8alemeiit  en  dedans  jusque  sur  le  côté 


^ 


^éorrespondant  de  la  ooloune  vertébrale  sur  lac^uelW 
«lie  deêeendoit  ensuite  d^diqu^meot  et  se  perdoU. 

Mranches  externes. 

Ce  sont  les  artères  scapuïalre  postérieure ,  scapu- 
îaîre  supérieure ,  et  cervicale  profonde. 

!••  Artère  sçapulaire  postérieure. 

Elle  est  tin  peu  inférieure  en  volume  à  la  tfaora- 
Ichique  interne.  Très-souvent  elle  naît  par  un  tronc 
cummtm  avec  la  thyroïdienne  inférieure,  dirigée 
transversalement  en  dehors  elle  contourne  les  muscles 
scalènes  et  les  nerfs  du  plexus  brachial ,  placée  immé* 
diatement  sur  eux  dans  le  grand 'espace  triangulaire 
que  forment  le  stemo-mastoidien ,  le  trapèze  et  la  cla- 
vicule. Bientôt  elle  se  recoui'be  pour  se  porter  obli- 
quement en  arrière  et  en  bas ,  s^engage  sous  le  trapèze 
etÀ>us  Tangulaire  »  change  encore  ici  de  dii^ction  et 
descend  verticalement  sous  le  rhomboïde  en  côtoyant 
le  bord  postérieur  de  l'omoplate  pour  se  terminer 
près  de  son  angle  par  plusieurs  rameaux. 

Depuis  SOQ  origine  jusqu'à  sa  première  courbure , 
la  scapulaire  postérieure  fournit  plusieurs  branches 
supérieuresquiremontentverlicalementsurleitiuscle 
scalèpe  et  s'y  perdent.  Souvent  une  d^entre  elles  plus 
volumineuse  et  plus  superficielle  remonte  oblique- 
ment en  arrière  et  va  se  distribuer  aux  muscles 
iplénins  et  trapèze.  En  bas  elle  n'en  donne  aucune 
remarquable  si  ce  n'est  lorsque  l'artère  scapulaire 
supérieure  vient  d'elle  au  Ueu  de  venir  immédiate* 


.  « 
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ment  de  la  souclavière,  comme  il  arrive  fréquemmenl. 

Parvenue  souâTangulaire,  la  sôapulaire  postérieure 
donneordinairement  en  haut  une  branche assezgrosse 
qui  remonte  et  se  perd  sur  Tangulaire  etsur  le  trapèze. 
En  bas  elle  en  fournit  d'autres  plus  ou  moins  consi- 
dérables qui  descendent  en  dehors  sous  le  trapèze 
)usqu^au  susépineut  et  se  distribuent  àFun  etàFautre 
en  s'anastomosant  avec  plusieurs  branches  de  la  sca- 
pulairq  supérieure. 

Enfin  sous  le  muscle  rhomboïde  la  scapulaire  pos- 
térieure se  divise  souvent  en  deux  branches  égales 
dont  Tune  suit ,  le  long  du  bord  de  Tomoplate ,  le 
trajet  vertical  que  nous  avons  indiqué  tout  à  Theure, 
et  finit  près  de  l'angle  inférieur  de  Tos  en  donnant  ses 
rameaux  au  rhomboïde  ^t  au  grand  dorsal ,  tandis 
que  l'autre  dirigéeobliquement  e^  dehors  sousromo- 
plate  va  sç  distribuer  aux  muscles  grand  dentelé  et 
souscapulaire.  La  branche  verticale  est  constante  et 
termine  l'artère  ;  la  branche  oblique  est  supléée  quel- 
quefois par  plusieurs  branches  transversales. 

Il  i^'est  pas  très-rare  de  voir  la  scapulaire  posté- 
rieure naître  de  l'axillaire.  Elle  pas^se  alqrs  entre  les 
nerfs  brachiaux ,  contourne  les  scalènes  à  leur  attache 
inférieure,  et  parvenue  en  arrière  se  comporte  comme 
nous  venons  de  le  dire. 

:$*.  Artère  scapulaire  supérieure. 

Inférieure  à  la  précédente  pour  le  volume ,  elle  en 
tire  souvent  son  origine  ;  d'autres  fois  elle  naît  de  la 
thyroïdienne  inférieure  y  rarement  de  la  thorachique 
interne.  Dans  le  plus  grand  nombre  de  sujets  elle 


DE  LA  diftcuLA^ièm  '  :2i3 

ne  vient  point  immédiatement  de    la  souclavière*. 

Dans  tous  les  cas  elle  descend  obliquement  en 
dehors  dans  Tespace  triangulaire  des  sterno-mastoï- 
dien  et  trapèze ,  s^engage  bous  ce  derdier  muscle'  en 
suivant  exactement  le  trajet  du  nerf  suscapulaire  ,  et 
s^approche  du  muscle  susépinèux*  Elle  donne  à  ce 
muscle  une  branche  superficielle  assez  considérable 
dont  plusieurs  rameaux  s'anastomosent  :  en  arrière 
avec  la  scapulaire  postérieure ,  d'autres  se  portent  en 
devant  et  se  répandent  sur  le  souclavier. 

La  scapulaire  externe  s'engage  ensuite  dans  k  fosse 
susépineuse  entre  le  bord  supérieur  de  l'omoplate  et 
le  muscle  susépmeux,  ordinairèmeat  au-dessus^ 
quelquefois  du  -  dessous  du  ligament  qui  ferme  la 
petite  échancrure  coracôïdienne.  Elle  suit  la  fosse  en 
dehors  en  donnant  au  muscle  de  nombî'euses  bran*^ 
cbes ,  puis  s'enfonce  sous  la  voûte  formée  par  la  cla^ 
vicule  etl'acromion  réunis  «  se  contourne  sur  le  bord 
externe  de  l'épine  de  l'omoplate  et  s'engage  dans  la 
iosse  sousépineuse  entre  l'os  et  le  muscle  sousépi-» 
neùx.  Là  elle  s'anastomose  avec  la  branche  trans« 
versale  de  la  scapulaire  inférieure  fournie  par4'axil« 
laire ,  puis  se  divise  en  deux  branches  principales. 
L'une  desfcehd  en  côtoyant  le  bord  antérieur  de 
^omoplate  et  distribuant  ses  rameaux  aux  muscles 
•petit  rond  et  grand  dorsal»  L'autre  se  porte  trans- 
versalement en  arrière  sous  l'épine  d^romojdate  et 
finît  par  un  grand  nombre  de  rameaux  répandus  dans 
le  musde  sousé{nneax«^     ' 
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dP.  Artère  cervicale  profonde*     . 

f 

Elle  naît  très-profoadémeDt  de  1%  çouclayière  dert 
rière  le  scalèoe  antérieur  et  immédiatement  au  de-t 
Tant  des  apophyses  transverses.  Souvent  elle  vient 
d*un  tronc  qui  lui  est  commun  avec  Fintercostale 
supérieure  ;  d'autres  foif  c'est  la  thyroïdienne  infé^ 
rieurs  ou  la  vertébrale  qui  la  fournissent.  Dirigée 
obliquement  en  dehors  elle  s'engage  peu  après  son 
origine  tCotre  les  apophyses  transverses  des  doux 
dernières  vert^res  cervioalas  ou  de  la  dernière  cer^ 
vicale  et  de  la  première  dorsale  »  se  porte  en  arrière 
et  en  haut  et  s'introduit  entre  le  grand  cpmplexus 
et  le  tran$versa[re  épineux^  Là  elle  devient  verticale,» 
remonte  ent^e  ces  deux  musdes  jiisque  auprès  de 
l'altache  supérieure  du  premier ,  et  finit  ea  s'anasto*- 
taosant  par  plusieui^  divisons  avec  1  artère  verte»* 
farale  et  avec  lés  rameaux  de  l'occipitale.  •   * 

Avant  des'engager^eoirele»  apophyses  ttansverses^ 
la  cervicaleiprofondejdoiineplueieurs  branches  âiseenf 
dantes  qui  se  perdent  dans  le  scalène  antérieur  et 
datislelôngducouen  se  réunissant  à  la  branche  cer- 
vicale superficielle  de  la  thyroïdienne  infiérieure. 

Parvenue  entre  las  muscles  grand  complexus  et 
transversaire  épineux ,  elle  leur  fournit  de. nombreux 
rameaux  dont  aucun  ne  mérite  d'être  décrit 

Quelquefois  la  cervicale  profonde  manque  tout  à 
fait  et  se  trouve  suppléée  par  une  branche  qui»  née 
en  haut  d'une  des  courbures  de  la  vertébrale ,  des- 
cend entre  les  muscles  grand  complexes  et  transver- 
saire  épineux* 


§  1 1.  Artère  axWaite* 

L'axillaire  conioiencê  dlans  TintervaUe  des  scalèoes 
dont  elle  ^%  aiisntât  paar  se  diriger  ohliquenient 
eo  bas  et  eo  dehors  jusqu'à  la  partie  inférieure  du 
creux  de  r^ùssielle»  eudroil  où  elle  change  son  nom 
en  celui  de  brachiale.  Placée  erUre  le  thorax  e%  It 
membre  supérieur ,  elle  appuie  sur  Tun  depuis  les 
scalèaes  î^squ^^urdelà  de  lé  clairicule  ^  se  xappreche 
die  r^utre  inférieurement.  • 

En  dei^^mù  Taxillaire  répond  d'abord  au  peaucier 
et  ^  la  peaci  dans  un  fort  petit  espace  triangulaire 
^ue  circonscrivent  le  scalène  antérieur ,  les  nerfs  da 
'ple^Lus  l)rachial  et  la  davieulej  pi^is  elle  estrecou* 
Terte  par  Ji^  claTicule  dont  elle  croise  la  direc^on  k 
angjie  aigi;  et  par  le  muscle ^ouclavier.  Plus  bas  elle 
aropoQc)  Qu  grand  pectoral ,  plus  bas  encore  aux  deux 
p^toraui^  réunis  »  tout  à  fait  en  bas  ^u  tendon  du 
grapd  pectorale  puis  au  coraco^brachial  et  à  la  courte 
porliop(^u  biceps.  Depuis  la  davicule  jusqu'a^  bas 
du  creux  de  Taisselle ,  là  veine  axillaîre  recouvre  rar*- 
lèr?  iinniédiatement. 

En  arriére  raxillaire  répond  d'^^rd  en  partie 
au  plexus  brachial ,  puis  à  l'intervalle  celluleiix  ^ 
iPMscles  givind  dentelé  et  souscapulaire ,  interv^ilie 
qui  forme  en  grande  partie  le  creux  de  l'aissellev 
en&)  au  piuscle  grand  dorsal  et  grand  pond*  > 

En  dedans  l'axillmce  appuie  d'abord  i^inmédiate- 
in^t  dans  UQ#  asses;  granule  étendue  sur  la  première 
c^e  qui  lui  of&e  une  gouttière  plus  ou  moins  pr<y- 
fonde.  Pliia  bas  elle  appuie  encore  sur  le  premier 
^pacç  inti^rcastal  >  sur  la  seconjle  cote  et  sur  ut^e 
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portion  du  muscle  grand  dentelé.  Elle  est  ensuite 
éloignée  de  ce  muscle,  soit  par  le  plexus  brachial,  soit 
par  le  tissii  cellulaire  abondant  et  par  les  glande^ 
Ijmphahqùes  qui  remplissent  le  creux  de  raisselle. 

En  dehors  y  recouverte  jusqu'au  -  dessous  de  la 
clavicule  par  le  plexus  brachial ,  Taxillaire  est  ensuite 
appliquée  immédiatement  sur  la  capsule  articulaire 
de  rhumérus. 

Ainsi  le  plexus  brachial  occupe  d'abord  ta  partie 
postérieure  et  «xterne  deTaxillaire  qui  ati-dessous 
de  la  clavicule  passe  entre  les  nerfs  de  ce  plexus  et 
se  trouve  ensuite  enveloppée  par  eux  de  toutes  parts, 
e;Lcepté  en  dehors. 

D'après  ces.  rapports  essentiels  à  connoîtré ,  on  voit, 
lo.  que  depuis  les  scàlènes  jusqu'au-dessous  de  la 
clavicule ,  l'artère  axiUaire  repose  immédiatement 
sur  une  surface  osseuse  assez  large  et  presque  immo- 
Hle  formée  par  l'a  première  cote;  2<>*  qu'au-dessous 
deia  clavicule  elle  a  pour  appui  laseoonde  c6te,moins 
iarge,  un  peu  plus  mobile,  mais  assez  Ëxe  pour 
supporter  sans  s^enfoncer  beaucoup  une  cotnpression 
assez  forte;  3^«  que., dans  le  reste  de  son  étendue 
elle  n'a  aucun  iaj^MM  -  ésseux  fixe^  puisqu'elle  ne 
répoi^  qu'à  une  articulation. 

Ainsi  l'artère  axlUaire-  peut  être  coinprimée  sur  la 
première  côte  par.  uôe  puissance  qui*  £^ira  de  haut 
en  bas  au-dessus  de  la  clavicule  dans  l'intervalle 
des  muselés  scalèhes  ;\  elle  peut  l'être  sur  la  seconde 
côte  par  une  puissance  ^ui  agira  horizontalement 
au-'dessous  du  milieu  de  la  clavicule  au  travers  des 
deux  muscles  pectoraux'.  Le  prenïier  mode  de  com- 
pression favorisé  par  l'abaissement  de  la  clavicule 
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îsera  toujours  difficile  à  exercer  et  surtout  à  soutenir, 
vu  la  saillie  et  la  inobilité  de  cet  os.  Le  second  plus 
facile  à  soutenir  n'a  pour  inconvénient  que  Tlépaisseur 
médiocre  des  partiesau  travers  desquelles  on  l'exerce. 

On  conçoit  aussi  comment  rabaissement  forcé  de 
la  clavicule  peut  intercepter ,  au  moins  en  grande 
partie ,  le  cours  du  sang  dans  IWtère  axillaire  corn* 
primée  alors  sur  la  première  côte. . 

Les  branches  fournies  par  Tàxillaire  peuvent  se 
distinguer  en  celles  qu^elle  donne  en  passant  sur  le 
thorax  9  celle  qui  en  naît  dans  le  creux  de  Faisselle , 
celles  qui  en  partent  à  la  partie  supérieure  du  bras* 

Branches  que  donne  V axillaire  en  passant  sur . 

le  thorax. 

Il  y  en  a  trois  constantes  ,  Tacromiale ,  et  les  deut 
thorachiques  externes. 

I®.  Artère  acromiale* 

Elle  hait  de  J^axillaire  au-dessous  du  milieu  de  la 
clavicule.  Son  volume  est  assez  considérable.  Cachée 
dans  son  origine  par  le  muscle  grand  pectoral ,  elle 
donne  quelques  rameaux  au  souclavier ,  au  grand 
denteléetaupremier  intercostal.  Puis  elle'  se  dirige 
obliquement  en  avant  et  en  dehors  jusqu'à  l'inter- 
Valle  étroit  et  graisseux  qui  sépare  ce  muscle  du  del- 
toïde. Là  elle  se  divise  en  deux  branches ,  Tune  supé- 
rieure, l'autre  inférieure. 

Branche  supérieure*  Elle*  remonte  flexueuse 
entre  le  pectoral  et  le  deltoïde  jusqu'à  la  clavicule^ 


> 
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La  elle  danne  ud  rameau  assez  volummeui^  qui  %e 
porte  plus  ou  lopins  loJQ  eutre  la  p#du  et  lâ  partie 
sapérieure'du  deltoïde  eu  se  distribuant  à  Tuoe  et  à 
l'autre.  Puis  eUe  s'enfonce  sous^le  deltoïde  et^  dÎTÎse 
aussitôt  ^n  â^m-  branches  secondaires.  L'une  suit  le 
ix>rd  antérieur  de  rex|:réinité  de  1&  idaTioule  jusqu'à 
tson  £4:tiotjl9tJN>u  areo  raeromion.  L'autre  plus  grosse 
se  répand  par  une  foule  de  rameaux  sur  la  oapsule 
articulaire  de  l'huméitus.  Toutes  deux  m  distribuent 
soit  au  deltoïde  9  soit  au  jsusépineuiCy  eu  s'aB^astomo*^ 
sani  ayecja  scapujâire  supérieure*  < 

Branche  inférieure*  Elle  descend  entre  le  grand 
pectoral  et  le  deltoïde  ensuivant  la  veine  céphalique  ^ 
se  divise,  iiientôt  en  plusieurs  rameaux  qui  s'eufon^ 
cent  dans  les  deux  çiusdea  et  s'y  perdent  entière- 
ment, anastomosés  d'un  côté  avec  les  thorachiques» 
de  l'autre  avec  les  circonflexe^. 

s 

% 

9  *  -      * 

2®.  artère  Ûiorachique  externe  supérieure. 

lie  plus  souvent  elle  naît  par  un  tronc  commun 
avec  l'acromiale;  quelquefois  cetle<d  la  fournît.  9oq 
volume  est  variable*  Dirigée  obliquement  eq  bas  et  en 
devant  entre  le;  petit  et  le  grand  pectoral ,  elle  se  di»^ 
trilt^ue  à  ces  deux  muscles  par  un  grand  nombre  de 
rameaux  dont  quelques-uns  traverse<^t  le  grand  pec* 
toral  et  vont  à  la  mamelle* 

Il  est  très;P]rdinaire  de  trouver  plusieurs  autres 
iborachiqnçs  supérieures  nées  isolémentde  Maxillaire 
et  distribuées  soit  aux  mincies  pectoraux  »  ^pit  aai 
intercostaux' qu'elles  trâversept  pour  s'anastomoser 
avec  les  intercostales. 


â^«  Artère  îhorachique  externe  ùrférieure. 

On  Ta  nommée  aussi  thorachique  longue  el 
mammaire  externe.  Elle  D£dt  de  Taxillaire  un  peu 
QD  d^Uors  de  la  -précédente  i  quelquefois  d'tln  troQc 
qui  lui  est  commun  a^ec  elle  et  avec  Tacromiale. 
Dirigée  d'abord  verticalement  en  bas  sur  la  partie 
latérale  du  thorax  entre  le  grand  dentelé  sur  lequel 
elle  appuie  et  le  grand  pectoral  qui  la  recouvre  ^ 
elle  se  recourbe  bientôt  en  dedans;  suit  le  bord 
inférieur  de  ce  dernier  muscle  en  se  rappi^ochant 
de  la  peau ,  puis  se  divise  en  plusieurs  branches  qui 
embrassent  la'  mamelle  et  se  disttibuetit  soit  à  cette 
glande ,  soit  à  la  peau* 

Dana  son  trajet  la  ihoracfaiqne  inféHeure  fournit 
de  ûoiohreux  rameaux ,  soit  aux  glandes  axillaires , 
5oit  a}i¥  iauedes  grand  dentelé ,  grand  pectoral ,  et 
aux  i|iterc08taux.  Les  derniers  se  prolongent  plùsoa 
moins  en  devant  dans  les  espaces  intercostaux,  tra- 
verseûtr  les  muscles  et  communiquent  avec  la  thora- 
chique interne. 

Souvent  on  trouve  deux  thorachiques  ioférieureis* 
La  plus  petite  née  profondément  de  Taxillaire  des«^ 
cend  sur  le  muscle  grand  dentelé  auquel  elle  se  dis- 
tribue presque  exclusivement  ainsi  qu'aux  intercos- 
taux. L'autre, beauc^p  plus  considérable,  naît  plus 
en  dehors  au  devant  du  creux  de  Taisselle  ,  des-* 
cend  sousle  grand  pectoral,  sunleqixel  élleest appli- 
quée «v^t  parvenue  mi  hocA,  infiérieur  de  ce  muscle , 
forme  en  bas  et  en  devant  une  grande  courbe  pour  • 
^  terminer  à  la  nuunelie.  Dans  la  dernière  prlle 
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de  son  trajet  celle-ci  adhère  au  tissu  cellulaire  grais^ 
seux  de  la  mamelle  9  en  sorte  que  dans  la  dissectioa 
elle  s'enlève  avec  la  peau,  l'autre  demeurant  fixée 
sur  le  thorax. 

m 
9 

Branche  [que  donne  Vaxillaire  dans  le  creux  de 

Vaisselle. 

Cette  branche  unique ,  la  plus  volumineuse  que 
fournisse  raxillaire,  est  Tartère  scapulaire  inférieure 
désignée  par  d'autres  anatomistes  sous  le  nom  de 
scapulaire  commune. 

Artère  scapulaire  inférieure. 

Elle  naît  de  la  partie  inférieure  de  l'axillaire  près 
de  l'endroit  où  ce  tronc  change  de  nom  ^  vers  le  bord 
inférieur  du  tendon  du  muscle  souscapulaire ,  cou- 
verte antérieurement  dans  son  origine  par  le  plexus 
brachial*  Dirigée  obliquement  en  bas  le  long  du  bord 
du  souscapulaire  elle  donne  presque  aussitôt  trois 

'  ou  quatre  branches  assez  grosses  qui  se  portent  trans- 
versalement  mt  aux  glandes  axillaires ,  soit  au  sou* 

, .  scapulaire.  La  plus  grosse  s'enfonce  dans  l'épaissear 
de  ce  muscle ,  s'y  ramifie  et  s'y  distribue  entière- 
ment. 

En  même  temps  qu'elle  ^nne  ces  branches  ou 
immédiatement  après  les  avoir  données,  la  scapulaire 
se  divise  en  deux  branches  considérables ,  l'une  des- 
cendante  ou  antérieure,  l'autre  transversale  ou  pos* 
iérieure. 
Branche  descendante.  Elle  suit  le  bord  antérieur 
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âe  Tomoplâte  jusqu'à  son  tiei'S  inférieur  ^  placée  sur 
le  souscapulaire ,  entre  le  grand  dorsal  et  le  grand 
dentelé,  environnée  dé  beaucoup  de  tissu  cellulaire 
lâche.  Puis  elle  se  divise  en  un  grand  nombre  de 
rameaux  tous  volumineux.  Les  uns  se  portent  sur 
le  grand  dentelé ,  se  subdivisent  et  se  distribuent  à 
ce  muscle  dans  toute  sa  portion  moyenne  et  infé« 
lîeure.  Les  autres  se  répandent  sur  toute  la  face  in- 
terne du  grand  dorsal  dont  plusieurs  traversent  les 
fibres  pour  se  jeter  dans  les  tégumens  du  dos.  D'au- 
tres enfin  suivent  le  bord  de  Tomoplate ,  se  con- 
tournent sur  son  angle  inférieur  et  remontent  en 
arrière  pour  se  réunir  à  des  rameaux  de  la  branche 
transversale.  De  nombreuses  anastomoses  réunissent 
cette  branche  à  Tartère  scapulaire  postérieure. 

Branche  transversale.  Dès  son  origine  elle  donne 
un  rameau  considérable  au  grand  dorsal  près  de  sou 
tendon  ;  elle  en  donne  d'autre^  au  souscapulaire. 
Ensuite  elle  se  recourbe  sur  le  bord  antérieur  de 
Tomoplate ,  passe  entre  les  grand  dorsal  et  grand  rond , 
le  souscapulaire  et  la  longue  portiondu  brachial  posté- 
rieur pour  gagner  la  fosse  sou3épineuse*  Avant  de  s'y 
engager,  elle  donne  sur  le  bord  même  de  l'omoplate 
un  rameau  assez  remarquable  qui  se  porte  entre  la 
peau  et  l'aponévrose  du  sousépineux  et  se  divise  en 
deux  rameaux  seco^^daires  dont  l'un  descend  le  long 
du  bord  âe  l'omoplate,  l'autre  se  ramifie  sur  l'apo- 
névrose et  se  perd  ainsi  que  le  premier  soit  à  elle ,  soit 

à  la  peau. 

La  branche  s'engage  ensuite  sous  les  muscles  petit 
rond  et  sousépineux,  dans  la  fosse  du  même  nom, 
remonte  obliquement  en  fafi^ut  et  en  arrière  eu  don- 
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tiant  trois  on  quatre  gtx)s  rameaux  qui  descendent 
dans  le  sousépineux  et  s  y  subdivisent.  Enfin  elle  passe 
^ous  l*acromion  ,  traverse  transversalement,  la  fosse 
susépineifse ,  placée  entre  Fos  et  le  muscle,  et  s^anas- 
tomofiie  aveclabranche  profonde  de  rartèrescapulaire 
supérieure. 

'  Branches  que   donne  Vaxilîaire  à    la  par  de 

supérieure  du  bras. 

Ces  branches ,  au  nombre  de  deux  ^  sont  les  der« 
nières  que  fournisse  raxillaire  qui  prend  immédia- 
tement au-dessous  déciles  le  nom  de  brachiale*  Oo 
ks  nomme  circonflexes  et  on  les  distingue  en  posté- 
rieure et  antérieure. 

1^.  Artère  circonflexe  postérieure. 

Elle  naît  de  la  partie  postérieure  de  raxfllaire  au- 
dessous  de  la  tête  de  rhumérust  Son  volume, moindre 
que  celui  de  la  scapulaire  inférieure ,  surpasse  celui 
de  toutes  les*  autres  branches  précédentes.  Dirigée 
hoinzonlalément  en  arrière,  elle  contourne  rhumérus 
en  passant  entre  le  souscapulaireet  le  grand  rond, puis 
au  devant  de  la  longue  portion  dubrachial  postérieur, 
et  donnant  à  ces  muscles  pkisieursrameaijx.Eîisurte 
elle  s'engage  sous  le  deltoïde  vers  le  mîtieu  de  sa 
longueur,  et  parvient  ainsi  à  la  partie  antérieure  ex- 
terne de  rhumérus  en  suivant  toujours  sa  premiei*e 
direction.  Dans  ce  trajet  elle  donne  àes  rameaux 
«npérieurs  qiri  remontent  les  uns  sur  la  tête  deThu- 
•mérus  pour  se  distribuer^  la  capsule  ainsi  qu^atix 
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muscles  petit  rond  et  sousëpineuK ,  les  autres  dans 

Tépaisseur  du  deltoïde  où  ils  s'anastomoseut  avec 

1  acromiale.  D^aûtres  rameaux  tïioins  nombreux  des-^ 

cendentsur  le  deltoïde  jusqu'à  son  tendon.  Enfia 

Tartère  elle-même  finit  en  s  eafoucantdansGe  muscle 

f  ..." 

et  s'y  perd  par  plusieurs  subdivisions. 

>  * 

2^.  J4rtèf:e  circonflexe  antérieure* 

Elle  naît  au  même  endroit  que  la  précédente  qui 
souvent  la  produit.  Toujours  elle  lui  est  fort  infé- 
rieure en  volun^e.  Dirigée  horizontalement  en  devant 
et  en  dehors ,  elle  côtoie  le  bord  supérieur  du  tendon 
des  grand  dorsal  et  grand  rond ,  passe  sous  le  coraco- 
iH'achâal  et  sous  la  courte  portion  du  biceps.,  et  con- 
tournant rbumérus,  s'engage  entre  cet  os  et  lé  muscle 
deltoïde  jusqu'à  la  gouttière  bicipitale*  Dans  ce  trajet 
elle  demeure  appliquée  sur  l'humérus,  différenqesen- 
sible  d'avec  la  postérieure  qui  s'enlève  toujours  avec 
le  deltoïde  lorsqu'on  le  renverse.^es  rameaux  presque 
tous  supérieurs  vont  se  répandre  principalement  sur 
la  capsule  et  sur  le  souscapulaire  prés  de  son  attache. 
Le  deltoïde  n'en  reçoit  que  fort  peu. 

Parvenue  à  la  gouttière  bicipitale ,  l'artère  donne 
quelques  ramuscules  qui  descendent  dans  la  partie 
inférieure  de  cette  gouttière  en  se  distribuant  à  la 
gsdne  fibreuse  qui  la  revêt  et  s'y  attache.  Ensuite  la 
circonflexe  passe  sous  le  tendon  de  la  longue  portlou 
du  biceps,  se  recourbe  aussitôt  et  remonte  à  côté 
d'elle  le  long  de  la  gouttière,  toujours  placée  à  l'ex- 
térieur  àe  lagaîne  fibreuse  ppurse  perdre  enfin  soit 
k  cette  gaine  ,  soit  à  la  capsule  articulaire. 
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Oa  voit  en  comparant  la  disposition  des  deux  cir- 
conflexes ,  que  la  postérieure  appartient  plus  particu- 
lièrement au  deltoïde ,  et  Tantérieure  à  rarticulation 
scapulo^humërale. 

§  III.   Artère  brachiale* 

Elle  s'étend  depuis  la  partie  inférieure  du  creux 
de  l'aisselle  jusqu'à  l'articulation  du  bras  avec  Ta vant- 
bras.  Placée  en  dedans  du  bras  dans  la  plus  grande 
partie  de  son  trajet ,  elle  devient  plus  superficielle  et 
plus  antérieure  à  mesure  qu^elle  avance  eu  bas, 
et  occupe  enfin  \b  milieu  de  l'articulation  sur  la- 
quelle elle  finit. 

En  devant  l'artère  brachiale  est  recouverte  d'a- 
bord par  le  muscle  coraco-brachial  dont  la  sépare 
un  intervalle  celluleux  aWz  large.  Plus  bas  elle  ré- 
pond dans  toute  l'étendue  du  bras  au  bord  interne 
du  biceps  auquel  elle  est  immédiatement  subja* 
ceutç.  Au  pli  du  coude  elle  n'est  plus  recouverte 
que  par  l'aponévrose  brachiale ,  par  la  veine  médiane 
basilique,  et  par  les  tégumens  dont  un  tissu  cellu- 
laire graisseux  abondant  la  sépare. 

En  arrière  elle  est  libre  supérieurement  et  éloi- 
gnée du  brachial  postérieur  par  beaucoup  de  graisse. 
Plus  bas  elle  est  appliquée  en  entier  sur  le  brachial 
antérieur. 

En  dedans  l'artère  brachiale  est  côtoyée  par  la 
veine  brachiale  et  parle  nerf  médian  qui  lui  sont  im- 
médiatement contigus.  Un  tissu  cellulaire  plus  ou 
moins  graisseux  la  sépare  des  tégumens. 

En  dehors,  appliquée  près  de  l'aisselle  sm'  l'hu- 
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méms  dont  Téloigiie  seul^meût  Je  •  fiçndon  du  co- 
raco-brachial ,  elle  répond  plus  bas  aux  muisclçs  bi<* 
eé^sé<Kl«KifflÀitëi*iêi!^i^ppr(^^  tùtit  à' fait  en 
Bas  att  téiidda  âà  hitèpè. 

G'cfs^dotte  8éutéméa(  àii]ik*èsdier  ratsséllé,  àù'-deâifi^ 
é^  hrilMàHhiétitvtt  que  fartèré  BrachisHé  se  trouve 
Votehië  d^iiébë  siïj^facé' ossèûsé,  cotisidérafttôtt  impoi^ 
tMtte  dàtiiPÛ  |^li4Uéddïta^icâléiK)ùr  l'appfi^^^^ 
des.Mt^yeâliS^^cnttprésdifr'prop^és  à'ëlrrétér  ovt  kpté* 
T^i"  rhëÉidn'agié.  ( 

9é  âistiïï^vlét  eu  éhMériétltés^  postérieur ésVéÀerdé^ 

Èràrichès  mtéHeÛTès. 

Elles  appartiennent  toutes  soit  au  muscle  llîcèj^ï^^ 
sait  aux  tégumenst.  Ges'derniéreai  sdiit  fort  petites  et 
en  nombre  indéterminé.  Celles  du  biceps  plus.volu^ 
ininéiisés  varient  aussi  pour  lé  nombre..  Ordinaire- 
ment on  en  trouve'  uW  ou  deux  constantes  vér^, 
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plusieursrameaux  qui  pénètrentrépaisseur  du  muscle 
en  suivant  leur  dilrectibn  priniitive,  placés  d^abord 
eptre  les  faisceaux  les,  plus  considérables  »  puis  sub- 
divisés en  ramuscules  ténus  qui  se  perdent  entre  les 
fibres  particulières.  On^suit  très*bien  les  premiers 
jtiWjti"tfiï  tIertrttiftJriètif  dtrtftSclé;' 
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Branches  postérieures. 

Elles  sont  extrêmement,  courtes  et  en  nombre in-r 

•     »  •  •  "^ 

certain.  P^éesde  ia  brachiale  elless'enfoncent  aussitôt 
dans  le  muscle  brachial  antérieur  et  s^  subdivisent 
en  rameaux  qui  suivent  difFérenjLes  directions.  Les  ^ 
uns  se  portent  en  bas  et  suivent  le  muscle  jusqu*à 
son  tendon.  Parmi  ceux-ci  on  en  voit  qui  sortent  du 
brachial  peu  après  j  être  entrés ,  et  qui  changeant<le 
direction  vont  gagner  le  muscle  biceps  où  ils  se  ter- 
imnent.  D^autres  rameaux  se  recourbent  en  haut  et 
suivent  le  muscle  lM*achial  antérieur  jusqu^à  son  ori- 
gine. J'ai  vu  un  de  ceux-ci  très- considérable  remonter^ 
obliquement  en  dehors  entre  le  brachial  antérieur let 
rhumérus  pour  aller  se  jeter  et  finir  dans  le  muscle 
4eltoïde.  .....        ..., 

Branches  externes.  ' 

Ce  sont  plutôt  de  petits  rameaux  peu  nombreux 
et  peu  multipliés  don't  les  uns  se  jettent  dans  le 
ihuscle  coraco-brachial  ;  les  autres  passent  entre  lebir  - 
ceps  et  le  brachial  antérieiir  pour  aller  se  perdre  aux 
teguinens. 

^  Branches  internes*  ;      /': 

-  Ce  sont  les  plus  multipliées  et  les  plus  considé- 
rables j  on  lés  distingue  en  supérieures  et  inférieures* 

ï.°.  Branches  intentes  supérieures.: 

Elles  sont  superficielles  ou  profondes. 
Les  superficielles  sont  assez  nombreuses  ;  mais 
ce  nombre  est  indéterminé. 


/' 


i' 


Les  unes  remonitent  aussitôt  après  leur  origine 

verslebord  antérieur  du  creux  de.  Taisselle  et  se  por^ 

tent  soit  ^Qayaiiit  sur  le  muscle  grand  pectoral ,  soit 

>ea  dehors  sur  le.deltoïde.  Elles  s  y  perdent. après  uu- 

trajet  pluys  ou  n^oins  long  eu  s^anastpn^sant  a^ecle9v 

thorachiques  et  les  circonflexes.  .    •         . 

Les  autres  se  portent  transversalemenl  en  dedaug. 

et  en  arrière  ,^  contournent  la.  longue  portion  du  bra-. 

çbial  postérieur  d^ns  laquelle  elles  s^enfoncept  à  peu 

de  distancjs  de  son  attache  supérieure»  et  se  dlvisefit 

eu  rameaux  qui  .s^  répandent  dans  le  musicle  ei^  sui« 

vaut  en  haut  et  en  bas  la  direction  de  ses  fibres»  ,     . 

Les  dernière§  nai3sent  plus  bas  et  se  dirigent  iq]fé<« 

rieuremenf;  les  unes  en  arrière  pour  se  perdre  dans.la 

longue  portio.n  du  brachial  postérieur ,  les  autres  ^p, 

dev£|ntse  jettent  dans  sa  portion  interne.  Paroii  celles*. 

cl  on  en  di^tipgue  ordinairement  une  qui  accompagne^ 

le  nerf  cubital  jusqu'à  la  partie  inférieure  du  br^s;  lA 

elle  s  anastomose  auprès  de  la.  tubérosité  interne  der 

rhumérus  sivec  les  rameaux  de  la  branche  interiD^e 

'  ixiférieure.  .  ;.   . 

Ordinairement  il  n'y  a  qu!uae  seule  branqhe^wro- 
fonde.  Elle  est  toujours  très-volumineuse,  .QueJ<luer 
fois  elle  vient  de  la  circonflexe  ppstérieure^Qu  .même 
de  lascapulai;treànférieure;  mais  le  plussi^juyeçiSoja 
la  voit  naître  de  l'artère,  brachiale  au-dessus  4^  1^ 
portion  intei;ne  du  brachial  postérieur  et  au  niveau, 
de  l'endroit  où  le  nerf  radial  contourne  rhumérus 
pour  sô  porter  eu  arrière.  :   r? 

Cette  branche  suit  le  trajet  du  nerf  radial ,  placée 
au-dessus  deAui^  s'engage  entre  la  longue  portion  du 
brachial'postéûeur  et  l'humérus  qu'elle  contourne  w, 


•• 
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arrière  et  en  bas.  FEirrentte  à  lamoitiéd^lâpartîe  pÂs^ 
rérieurediz bras,  elfe  passe  entre rhatttéras  etTWpô- 
névrose  qui  réunit  la  portion  externe  dxt  brachial 
postérieur  avec  le  brachial  antérieur,  sort  entre  çesr 
âcnx  nxùsclea^n  dehors  et  devient  stiperficitsUé.  EQe 
se  dirige  alors  perpendiculairement  en  bas  pen<fent 
quelque  temps,  puisse  divise  à  une  distance  plus  ou 
moins  grande  de  Tarticulation  du  coude  en  deux  ra- 
meaux dont  Tunsuit  la  direction  dé  la  branche  pour' 
«Berse  perdre  dans  le  brachial  posténeut  uripeuau^ 
dèssus^  de  son  attache  à  rblécràne,  tàn<fis  que  T^iltte 
se  porte  en  dehors  entre  le  brachial  antérieur  et  lek 
fégùinens  et  se  femïine  par  plusieurs  subdivisions  soil 
ë  ceux-ci ,  soit  au  musclé  grand  supinateur  près  de  son 
origine.  D^autrés  fois  la  branche  profonde  continue 
^n  trajet  oblique  entre  rhumérus  et  les  trois  por- 
tSoi»  du  brachial  postérieur  jusqu'à  quelque  distancé 
dn^dësstis  delatuhérosité  externe  de  Tos^èt  là  s'anas- 
tomose avec  une  autre  branche  fournie  en  bas  par  là 

Brafchistle,  dfe  manière  à  former  une  arcade  twmsver- 

•  •     • 

sale  qui  embrasse  Thumérus  en  dehors.  Les  rameaux 
partis  dé  cette  arcade  se  portent  en  bas  sort  à  Tarti- 
imlatiôn  huméfo-cubitale,  soit  à  Tattache  dèsmuscIeS' 
extenseurs^  dé  la  main. 

Ainsi  la  branche  prçfonde  contbume  exactemetit 
Fhuméiais  et  se  trou  veînterne  dans  son  origine ,  pdsi* 
tériéurc  dans  son  trajet ,  externe  dans  sa  terminaisoù. 

EUe  fournit  d^ns  toute  son  étendue  beaucoup  de 
rameaux  dont  le  plus  grand  nombre  en  natt  près 
'dé  son  origine. 

Be  ces  rameaux  les  uns  sont  postérieurs ,  lés  autres 
'«itérnes.  Les  rameaux  postérietirs  descendent  plus 
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•u  moins  obliquement  dans  Tëpaisseur  du  bracbial 
postériear  et  s  y  subdivisent  après  un  certain  irajeu 
Und^eutreeuxse  distingue  par  sa  longueur  et  par  spa 
existence  constante.  "Né  de  la  profonde  peu  après  son 
4origlne  »  quelquefois  même  isolément  de  la  brachiale^ 
il  descend  d  abord  sur  la  portion  interne  du  brachial 
postérieur  ^continue  son  trajet  dans  la  mM^e  comr 
mune  de  ce  muscle  où  il  se  perd  enfin  auprès  d» 
roJécrâne. 

lies  rameaux  externes  se  portent  entre  llvaméi^i;^ 
et  la  portion  externe  du  brachial  postérieur  pour  ae 
terminer  soit  sur  le  périoste  ^  siMt  dans  le  braehial  an« 
térieur  près  de  son  origine. 

Cesl  aussi  la  branche  profonde  qui  ^  vers  le  milieu 
de  son  trajet ,  fournit  le  rameau  nourricier  de  Tos.^ 

20.  Branche  interne  inférieure. 

"  I 

Elle  n^t  de  la  brachiale  un  pouc.e  à  peu  près  au-^ 
dessus  de  la  tubérosité  interne  de  Thiim^r  us  »  se  di*- 
rige  transversalement  endedans  au  devànldu  brachial 
antérieur  et  traverse  suivant  sa  largeur  Fdponévroâ& 
intermusculaire.  En  la  traversant  elle  change  de>dl* 
réction  et  se  divise  en  deux  rameaux. 

L'un  suit  le  bord  de  Thumérus  jusqu'à  la  tubé- 
rosité interne  sur  laquelle  il  s'anastomose  en  se  sub- 
divisant avec  la  récurrente  cubitale  antérieure.  Un 
de  ces  rameaux  $ecQndaires  se  jette  entre  la  tubéro 
iffXéi  Qtl'olécrane  »  et  accompagne  le  nerf  cubital  dans^ 
r^vant^bras  jusqu'à  une  certaine  distance» 

L'autre  rameau  se  porte  en  aiTière,  se  plonge  daa»^ 
)a<)avité  oH^famenne  où  il  se  subdtv  ise  pour  se  pei^dri^ 
«CI  br^elôdi  pMléâeur  près  <k  SQo  attaiiie» 
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'     Les  autres  raiîieaux  que  donne  cette  bi-anchedans 
Wn  court  trajet  rie  méritent  pas  (Vëlre  remarqués, 
tant  leur  volume  est  petit.  Ils  se  perdent  dans  le 
brachial  abtéiieur  et  dans  le  brachial  postérieur. 
'     Souvent  on  trouve  une' seconde  branche  interne 
inférieure'  qui  naît  phis  bas  que  la  précédente ,  se 
dirige  transversalement ,  puis  '  se  recdurbe  sur  le 
braehial  antérieur  où  elle  se  perd. 

Parvenue  un  peu  au-dessous  du  pli  du  coude  et 
à  l'endroit  où  le  tendon  du  biceps  s'enfonce  entre 
^les*  muscles  antérieurs  de  Tavant-bras,  l'artère  bra- 
'drialese  divise  en  deux  artères  secondaires  iiommées 
radiale  et  cubitale.  Avant  celle  divi'sioù  eHe  donna 
-quelques  petits  rameaux  internes  qni  vont  se  porter 
au  faisceau  muscnlaire  impbnté  à  la  lubérosité  in- 
terne et  sV  distribuent^ 

Le  point  de  division  de  l'artère  brachiale  n'est  pas 
-parfaitement  constant.  Elle  a*  lieu  quelquefois  au- 
xl€ssa&»du  pli- du  coude  ou  même  vers  la  partie  su^ 
'"périeure  du  bras  ,  la  cubilale  fournissant  alors  la 
'branche  interneinférièure  qui  appartient  ailleurs  à  la 
brachiale. 

Artère  radiale. 

-  Elle  est  la  plus  superficieUe  et  se  tPouvé''<fens  fe 
idireetion  de  la  brachiale  qui  la  produis*  Elle  des- 
'Cend.un  peu  obliquement  à  la  partie  antérieure  ex- 
terne de  l'avant-bras  jusqu'à'  l'artïG^lalion  du  poi- 
gnet. Là  elle  se  détourne  en  dehors  ^  passe  obliqa&- 
^znén t  sous  les  tendon&ex tenseurs  d  ix  pcHieé  el-par vient 
dans  1  intervalle  des  deux  ppemiei?sosdum:étaëarpe» 
Elle  s'enfoxiceeiiitcelesecbnflde^cei^agçtle  premiee 
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miiscfe  interosseuk  dorsal  pour  se  porter  profondé- 
ment dans  la  paume  de  la  main  où  elle  se  termine 
«n  formant  Tarcade  palmaire  profonde. 

On  doit  donc  considérer  Tartère  radiale  dans 
trois. endroits,  i^.  à  Tayant-bras  où  elle  est  à  ped 
près  verticale  ;  a°.  au  poignet  où  elle  est  très^oblique 
en  dehors  et  en  bas  ;  3^.  dans  la  main  où  elle  devient 
transversale  en  dedans. 

1®;  Portion  ^nliBrachiare. 

m 

En  arrière  cette  portion  correspond  dans  touter 
don  étendue  au  radius  ;  mais  elle  en  est  séparée  en 
haut  par  beaucoup  de  graisse  et  par  le  muscle  petit 
supinatenr,  plus  bas  par  le  grand  pronateùr,  plus- 
bas  encore  parle  grand  fléchisseur  du  ponce  et  exifiô; 
par  le  petit  pronateùr.  Au-désseus  de  ce  dernier 
muscle  elle  est  immédiatement  appuyée  sur  Vosi 

En  de{^ant\aLrsàialQ  recouverte  pai*  sa  veine  sa*' 
tellite  répond  pai'-tout  à  Tàponévrose.  et  à  Ja  peau*. 
Mais  elle  en  est*  éloignée  supérieurement  par  beau- 
coup de  graisse ,  plus  bas  par  la  saillie  que  forment . 
sur  ses  côtés  lies  muscles  grand  paltnaire  et  grand 
supinateur ,  et  c^est  seulement  dans  le  tiers  inférieur- 
de  Tavant-bràs  que  ces  muscles  ayant  dégénéré  en:, 
tendons,  Tartère  se  trouve  itiUnedîatement'^'subîa- 
cente  aux  enveloppes  aponévrc^îque  et  cutanée  aa: 
travers- desquelles  on  peut  sentir  ses  pulsations.  *  , 

'En  dedans  la  radiale  répond' au  grand'pronàteur 
au  grand  palmaire  etau  fléchisseur  digital  superflcieL 
£hrfcftor^  elle  répond  au  grandsupînateùr»^ 
"^  Les  branches  que>  donne  k.  radkie  à  rayant-bras^ 


externes  et  iotjertiçs.  x 

Branches  an^rlpures*  £l|e^  ng^t  ^gt  iwtHeS^ 

trCÉhmjalrfpJii^es  et  euano^rf^  incprt^a;  T0B*Q»#ra- 

y eiraent  l'apopéy;;ose  [f^  yopt  se  4M|t*ii^^^  hhx  ti^ 

umens* 

Branche^  pq^l^riei$r§s.  Fort  p^I);^  PHfSÎ.  ^Ife» 
vont  au  grand  fléchisseur  du  pquqe  et  ^U  ]ij^t}t  .piS)r» 
nateur.  Plusieurs  se  perlent  obliquement  en  baspen* 
dant  quelque  temps  sur  jc^  musqles  ayant  d  y  pé- 
nétrer. 

Braric^es  eoctemes.  Q»  £[0  ir9iiyç  cûi^t^^^^nt 
tine  assez  ypJîjinineuse  9V|i  V#  dç|ar9^e4è§  ^f^ 
«jrigine  et  quç  Tpn  i^oipi)|i^  ^éçurrentje  rçdicflç  fffir . 
iérfeure.  T^vigpfi  trap?vpr$^eçiept  yiors  ]p  §f^ 
supinateur  ^  elfe  rieinojQite  ^ifpuitç  entre  lui  pf»  \p  ^f*|;> 
chial  antérieur  ju^qu^aïf  yj^jsînage  j[]|erpleç^fti^e.  pi)^ 
sieurs,  raineaux  nés  de  3^  pq^vexité  sp  [pif^^  4^1 
les  muscles  ^ra^d  et  petit  sijfpin^iteurs  e|  yqfijtjDq^^e 
]usqu*aux  r^difiu^.  Ce^%  qui  î^  terminent  9e  ppi^^^yt, 
dans  le  brachii^l  j^pléneur  ejt  dans  ]ç  |[>rfcbjfil  p<^- 
lerieur  en  s*an^stpmosant  i^yec  Ie;s  rameajux  dç  J^l 
branche  |)r9fon<|e  fp»ro|e  $upérieurenpipqt  pfiy  k  |>*^ft: 
chiale. 

entière  daps  ÎP  g^ai^^  ?i"PJ'',^teni:  f  t  rçfi^opte  QfljUrc  , 
ses  fibres  au  Heu  de  f^montjBr  entirp  lui  p%  \e  bradiia| . 
anteriçun  Du  res};e  sa  distribution  p^t  la  m^miç. 

in^is  9ucnne  ^'eçt  cQpst^te.  pO^i*  idjespendçiit:  pUir  ; 
qnement  et|$ç  )eUe^l:soil:  d^p^^  Iç  gf^4  ^?B>°?^^^  ^^.  i. 
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petit  extenseur  du  poace  contournés  sur  le  radius. 

Branches  p^t^mes^  Beaucoup  plus  nombreuses 
encore.  Elles  descendent  obliquement  suivant  des 
4ir!!9ptiqii|^  im  peu  diiféreqteâ  et  vont  se  distribuer 
h  tQn3  le«  lausoles  qui  form&at  la  premiè^re  couche 
fW^riimre  de  IWant-bras» 

Jhwi  de  leea  farancbes  scmt  constantes.  La  radiale 
1^#  dooae  ônnif  dialement  avant  de  qidtter  Fav^nt* 

ISiX^it^  très-petite  et  très-pK^foode,  se  dirige  trans^ 
yersalement  en  suivant  le  bord  inférieur  du  petit 
pronateur  pour  s^anastomoser  bientôt  avec  une  brann 
che  aemJalal^fiiiiée  au  mâmeendroitjele  la  cubitale.  De 
cette  espèced'arcade  naissent  des  rameaux  supérieurs 
paur  le  petit  fffoi^ateor,  dès  rameaux  inférieurs  pour 
les  ligamens  du  eaqie* 

li' Wtre  branche  esl;  super fidelle  et  se  dirige  très-- 
lc4>Ii^|l|i9iMQfc  au  devant  du  ligament  annulaire  du 
rar{2e  pour  ^gner  la  paume  de  la  main.  Son  volume 
vflri^  be^upoup ,  méma  sur  les  deux  membres  du 
même  luiet.  Tantôt  très?-petite  eHe  se  perd  par  àe% 
r^mif^utea  dans  les  muscles  du  pouce  et  dans  les 
^g^o^enilf  Tap^ïPt  très-volumineuse  elle  traverse  en 
partie  Tépaisseur  de  ces  muscles,  et  va  s^anastomoser 
ay.^  VeiiUi'éwté  de.  Tarcade  palmaire  superficielle 
toirm^  pair  \^  Cubitale.  J  ai  vu  ceHe  brandbe  com- 
i^unJqB^f  seuleoient  f^ltn  rameau  avec  cotte  arcade, 
KiM  (tetf^P^Ç  wr  les  muscles  du  pouce  el  se  diviser 
eji  4?nx  çjoUatérales  pour  ce  doigt.  Dana  tous  les  cas, 
^9^  FWKsaïKX  appartiennenb  au  £iiscea\;  des  ttusdes  du. 
IISHK^  «  è  r^podiévroae  et  aùx:tégumelâs  de  la  paume 
4pkmitioi  > 


a26   .  Appareils  ps  la  tie  orçaniqttiu 

Branches  postérieures* 

■  .    ■  '  .       ...  « 

Elles  sont  extrêmement  courtes  et'eniK>i3ibreiflHr 
certain.  Piéesde  la  brachiale,  elles  s'enfoncent  aussitôt 
dans  le  muscle  brachial  antérieur  et  s^  subdivisent 
en  rameaux  qui  suivent  difFéreoiles  directions.  Les 
uns  se  portent  en  bas  et  suivent  le  muscle  jusc|u'â 
son  tendon.  Parmi  ceux-ci  on  en  voit  qui  sortent 'du 
brachial  peu  après  j  être  entrés ,  et  qui  changeantde 
direction  vont  gagner  le  muscle  biceps  où  ils  se  ter- 
minent. D'autres  rameaux  se  recourbent  en  haut  et 
suivent  le  muscle  brachial  antérieur  jusqu'à  son  ori- 
gine. J'ai  vu  un  de  ceux-ci  trèsconsidérablç  remonter, 
obliquement  en  dehors  entre  lebriaçhial  antérieur let 
l'humérus  pour  aller  se  jeter  et  finir  dans  le  muscle 
4eltoïde«  ''  '         '         : - 

Brcmches  externes.  ' 

'Ce  sont  plutôt  de  petits  rameaux  peu  nombreux 
et  peu  multipliés  dont  les  uns  se  jettent  dans  le 
ihuscle  coraco-brachial;  les  autres  passent  entre  lèbir 
ceps  et  le  brachial  antérieur  pour  aller  se  perdre  âux 
têguinens. 

^         .  Branches  internes*  •    *•'* 

-  Ce  sont  les  plus  multipliées  et  les  plus  cbnsîclë- 

rables  j  ^n  lés  distingue  en  supérieures  et  inféiîeures. 

.    •  «■  - 

i^.  Branches  internes  supérieures. 

Elles  sont  superficielles  ou  profondes. 
Les  superficielles  sont  assez  nombreuses  ;  mais 
ce  nombre  est  indéterminé. 


/' 
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Les  unes  remontant  aussitôt  après  leur  origioe 
Terslebord  antérieuiT du  creux  de,  Taisselle  et  se  poi> 
tent  soît  ^u  ayapt  sur  le  muscle  grand  pectoral ,  soit 
«n  dehors  sur  le. deltoïde.  Elles  s  y  perdept. après  uu-. 
trajet  plus  ou  OG^oiDS  long  eq  s^anastoo^sant  aY:ecle9. 
thorachiques  ^t  les  circonflexes. 

Les  autres  se  portent  transversalemenl  en  dedang. 
et  en  arrière,,  coptournentla,  longue  portion  du  bra- 
chial postérieur  dans  laquelle  elles  s'enfonceqt  à  peu 
de  disAaji^ce  de  son  attache  supérieure,  et  se  divisefit 
eu  ram^^ux  qui^e  répandent  dans  le  musple  e|^  sui«. 
vant  en  haut  et  en  bas  la  direction  de  ses  fibres^^  .     . 

Les  dernière^  naissent  plus  bas  et  se  dirigent  in'fé^ 
rieuremenjt  les  unes  en  arrière  pour  se  perdre  dans  la 
longue  portion  du  brachial  postérieur ,  les  autres  pp, 
d^YS^ntse  jettentdans  sa  portion  interne.  Parmi  ceUes- 
çi  on  en  di^tipgue  ordinairement  une  qui  accompagne^ 
le  nerf  çubitaj  jusqu'à  la  partie  inférieure  dubr^;  ÏJl 
^]Ie  s'anastoçaose  auprès  de  la.  tubérosité  interne  def 
î^humérus  ay.ec  les  ram,eaux  de  la  branche  interna 
'  inférieure.  ,  ;.;  , 

Ordinairement  il  n*y  a  qu!ur)ue  squle  hv^^ncl^e,  prci^ 
fonde.  Elle  est  toujours  très-y olumipeuse,, QmeJque- 
fois  elle  vient  de  la  circonflexe  ppstérieure^ou  .même 
de  la  scapulaijce, inférieure  ;  mais  le  plus'S/[^ve]!;i!t  oja 
la  voit  naître  de  l'artère,  brachiale  au-dessus  de  1^ 
pprtion  intei;ne  du  brachial  postérieur  et  au  niveau 
de  l'endroit  OM  le  nerf  radial  contourne  l'humérus 

jpour  sd  porter  .eu  arrière. , 

Cette  branche  suit  le  trajet  du  nerf  radial ,  plaçéa 
aU'-dessusdcluff  s'engage  entre  la  longue  portion  du 
brachial-postérieur  et  l'humérus  qu'elle  contourne  W 


•  • 
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arrière  et  etï  bas.  Vdrtenne  à  la  moitié  d^lâpartîepés^ 
Cérieiirediz  bras,  elfe  passe  entre rhotokéras  etYafpo- 
névrose  qoi  réunit  la  portion  externe  âxt  htmÉvA 
plystérieur  avec  le  brachial  aùtérieur ,  sort  entre  ces 
dfienx  musdea^n  dehors  et  devient  stiperficiellé.  EQe 
se  dirige  alors  perpendieulairement  en  bas  pien<bnt 
^xelque  temps,  puisse  divise  à  une  distance  plusoa 
moihS'grande  de  ^articulation  du  coude  en  deuï  ra- 
meaux dont  Tun  soit  la  direction  dé  la  branche  fk)ar 
iffler  se  perdre  dans  le  brachial  postérieù£  Urï  peu  au- 
dessus^  de  son  attache  à  l^blécr^e,  tàn£s  qûîe  Tàiltt'e 
se  porte  en  dehorsr  entre  le  brachial  antérieur  et  lek 
fégumens  et  se  termine  par  plusieurs  subdivisions  soit 
i  ceux-ci ,  soit  au  musclé  grand  supinateufr  prés de  soa 
origiiié;  D'autres  fois  la  branche  profonde  continue 
^n  trajet  oblique  entre  l'humérus  et  les  trois  por- 
tSoi»  du  brachial  postérieur  jusqu'à  quelque  distancé 
au-dessus  delatt^bérosité  externe  de  Tos^ét  làs'anas- 
tothose  avec  une  autre  branche  fournie  en  bas  par  la 
Bratohiale,  dfe  manière  à  former  une  arcade  ttansver-, 
sale  qui  embrasse  Thumérus  en  dehors.  Les  rameaux 
partis  dé  cette  arcade  se  portent  en  bas  sort  à  Tarti- 
imlatidn  huméro-cubitale,  soit  à  l'attache  desmusclet^ 
extenseurs^  de  la  main. 

Ainsi  Ta  branche  profonde  contburne  exactement 
Fhumérus  et  se  trou veinterne  dans  son  origine ,  pos- 
térieure dans  son  trajet ,  externe  dànssa  terminaisoii. 

Etie  fournit  d^ns  toute  son  étendue  beaucoup  dé 
rameaux  dont  le  plus  grand  nombre  en  nattprès 
*dè  son  origine. 

Be  ces  rameaux  les  uns  sont  postérieurs ,  lès  autres 
'«itfttmes.  Les  rameaux  postérietirs  descendent  plut 
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•u  moins  obliquement  dans  Tëpaisseur  du  brachial 
postérieur  et  s  y  subdivisent  après  un  certain  trajet» 
Und*eatreeu^se  distingue  par  sa  longueur  et  par  sça 
existence  constante.  "Né  de  la  profonde  peu  après  son 
4:>riglne  »  quelquefois  même  isolément  âe  la  brachiale^ 
il  descend  d  abord  sur  la  portion  interne  du  brachial 
postérieur  ^continue  son  trajet  dans  la  mASse  comr 
mune  de  ce  muscle  où  il  se  perd  enfin  auprès  d» 
roJécrâne. 

lies  rameaux  externes  se  portent  entre  l'humérus 
et  la  poriion  externe  du  brachial  postérieur  pour  ae 
terminer  soit  sur  le  périoste  ^  sdt  dans  le  braehial  am^ 
^térîeur  près  de  son  origine. 

Cesl  aussi  la  branche  profonde  qui  ^  vers  le  milieu 
de  son  tjrajet ,  fournit  le  rameau  nourricier  de  Tos.^ 

2^.  Branche  interne  inférieure^ 

Elle  naît  de  la  brachiale  un  pouce  à  peu  près  au-^ 
dessus  de  la  tubérosité  interne  de  Thumérus  »  se  £«- 
rige  transversalement  endedans  au  devantdubrachial 
antérieur  et  traverse  suivant  sa  largieur  Fdpo]iévrOâ& 
intermusculaire.  En  la  traversant  elle  change  de>dl* 
réction  et  se  divise  en  deux  rameaux. 

L'un  suit  le  bord  de  Thumérus  jusqu'à  la  tubé- 
rosité interne  sur  laquelle  il  s'anastomose  en  se  sub- 
divisant avec  la  récurrente  cubitale  antérieure.  Un 
de  ces  rameaux  Secondaires  se  jette  entre  la  tubéro- 
é^é  Qtl'olécrane  »  et  accompagne  le  nerf  cubital  dai^ 
l'fivant'bras  jusqu'à  une  certaine  distance» 

L'autre  rameau  se  porte  en  aiTière^  se  plonge  dans^ 
]^«9ivité  oJécfaniQnne  où  il  se  subdtv  ise  pour  se  perdra 
w^  bârf^lôdi  pMléûeur  près  <k  son  attaiiie» 
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Artère  cubitale. 

''  Née  au  même  endroit  que  la  radiale  elle  est  plul 
volumineuse.  Peu  après  son  orîgîné  ,elle  descend 
obliquement  en  dedans ,  s'enfonce  entre  la  couche 
inusculâire  profonde  de  Tavant-bras  et  là  couche  mus- 
culaire superficielle  dont  elle  croise  la  direction.  Par- 
venue vers  la  fin  dutierssnpérieurde  Tavant-bra^  elle 
sort  de  dessous  les  muscles  antérieurs  dans  rendroit 
cil  le  fléchisseur  digital  superficiel  s'écarte  du  cubital 
antérieur,  et  devient  verticale  jusqu*auprès  dé  Vos 
pisiforme  où  elle  est  presqu'aussî  superficielle  que  la 
radiale.  Détournée  alors  obliquement  en  dehors,  elle 
passe  sur  le  ligament  annulaire^ antérieur  du  carpe; 
et  gagne  la  paun^e  de  la  main  où  elle  se.  termine  en 
fermant  l'arcade  palmaire  superficielle. 
"  Ainsi  changeant  deux  fois  de  direction,  l'artère 
cubitale  forme  deux  courbes ,  l'une  en  haut  sous  les 
hiuscies,  l'autre  en  bas  près  de  la'  main  et  se  retrouve 
à  sa  terminaison  dans  la  ligne  droite  de  son  qrigioe. 

En  devant\^  cubitale  recouverte  supérieurement 
par  la  réunion  des  muscles  grand  prônateur,  grand 
et  petit  palmaires^  fléchisséiir  digital*  superficiel  et 
cubital  antérieur ,'  répondant  en  bas  à  l'aponévrose 
et  à  là  peau  dont  elle  n'est  éloignée  que  par  les  saillies 
latérales  du  fléchisseur  superficiel  et  du  cubital,  est 
entièrement  cachée  à  la  main  par  le  muscle  palmaire 
cutané  et  par  l'aponévrose  palxnaire. 

Eh  arrière  la  cubitale  répond  d'abord  au  bra- 
chial antérieur ,  puis  dans  tout  l'avant-bras  au  flé- 
chisseur digital  profond ,  puis  dan^a  maia  au  liga- 
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xûent  annulaire  et  aux  tqûdons .  réunis  des  deux 
flëciil$seurs.  ,, 

En  dedans  elle  est  côtoyée  par  le  nerf  ci;d>ilal ,  par 
le  muscle  cubital  antérieur,  et  répond  enfin  à  loa 
pîsiforme  avant  de  s6  portei;  à  la  riiain* 

En  dehors  elle  n'a  de  rapports  remarquables  que 
dans  sa  portion  antibracbîale  superficielle  où  elle  eu- 
toie  Je.  muscle  fléchisseur  digital  superficiel. 

Aussitôt  après  son  origine  la  cubitale  donne  en  de- 
dans une  petite  branche  qui  remonte  entre  le  brachial 
antérieur  et  Tattache  commune  des  muscles  super-» 
ficiels  de  1  avant- br^s  jusqu'à  la  tubérosfté  interne  de 
1  humérusoù  elle  s'anastpmose avec  la  branche  interne^ 
inférieure  fournie  parla  brachiale.  On  la  nomme 
récurrente  cubitale  antérieure. 

Pour  mettre  de  l'ordre  dans  la  description  des 
autres  branches  importantes  que  dopue  la  cubitale,^ 
il  faut  considérer  cette  artère,  i^.  dans  sa  portion 
antibrachiale  profonde, \2<>.' dans  sa  portion  antibra- 
cliiale  superficielle ,  3o.  dans  sa  portion  palmaire, 

•  •   •        •   •  ... 

^  ^^ :  Cordon  antibrachiale  profonde. 

Elle  s'étend  obliquepient  en  bas  et  en  dedans , 
depuis  l'origine  de  la  cubitale  jusqu'à  la  fin  du  tiers 
supérieur  de  l'avant^-bras. 

Les  branches  données  ici  par  la  cubitale  sont  ex- 
ternes ,  antérieures  et  postérieures. 

Branches  externes.  La  plus  volumineuse  et  la 
plufil  constante  naît  au  niveau  de  l'attache  inférieure 
du  brachial  antérieur.  On  la  nomme  récurrente  eu- ^ 
bitale  postérieure.  Transversalemept  dlrigé.e  au  de- 


taM  Af  flécHttéaf  d^  ^fôé^^  ^  i^gâfl^ 
bientôt  entre  le  muscle  cubital  antérieur'19  féSfSêB' 
Mîon  Ëm^rè'-éi^tfièV^ëeMigcl^'aAt  défP<!^li^,  et 
j)ai^ena«  érikté' là  tabéràStê  itiéeèéééi  ViXêéifSbé, 
s'anastomose  rfv«6  «ti*  ifiiùilêth^  tJMstSéfm^'  (É^lH 
bratiche  îHfëi'në  r^fëriëuréloarmë  pâi'Itfb^aicfiiiflërSa 
èonVeiitë  dôtitiâ  ^linèur»  rèlèà'èstcti  iM  ^ëioêi^lÈiii 
dans  répahi$etn>  du  lii^Ji^tè  fl^^Asèëtti'  d^f  pt«(y- 
fond  é^  dh-  éùbîtaf  ÀAërîeur  àH  9é  se  âi^Ùrffittënt. 
<^e}qnej!*utîs  ti^d^nt  V^àiAKâf  €is6tf  àj^àï^^ 
^ur  se  pferdfeà  la  piéaa. 

Les  atriint»  bi'aocbes  éiïéi^i^  ^Ht  fèà.  ééMr- 
^bles.  EUësse  jettent  (feiii^  léfléëKtâèéue^  sttpëiffièiiil' 
et  danslééubttal'atitënent.- 

Branches  antériettrèf.EmiiM^ëè^MlStè&^ 
et  Totit  Viiutiés'âe  répandre  dkti^  les  ntosc'fes'  de' la 
couche  sû^rfictellie  où-  éHës'  se  perdent. 

Une  s^^est  rèi&an)uàBfe'|3âft>  sdW  y/mùtéeUpi' 
sa  longtiéiit'.  SduVetHf  ëHtT  Tieiiï  dë^rat<tèrè  t&Uto^ 
seuse.  EHtfgëiè  6t)(KqQèiii(éit6'«n  «v«î(re  èï'eU  Bà^,  éllS^ 
côtoie  en  arrière  le  nerf  médian  et  l'accompagne  jus- 
qu'à la  paH^iiJifêrietit«'<ië'  iWitef^Btti)^  où  elle  finit. 
Les  rameaux  latéraux  qu'elle  donne  dans  ce  trajet 
embrassette  te  neff  tta^ksm  «  ^^oikfcnM^  d^irle 
musclé  fléékiésetaf-sU^^eiél'^^oCtt^ttlr^  d'ati&be']pjltisf 
de  Tolume  et  de  longueur  ^bil'M^éiàMaltif^' 
baut. 

Branches  postétièm'ésv  MsëÉUiP  tftif'  liJMtë'  ùtië' 

description pàJrâcûlië'ev  ééAVàYlÊrè'irl&fIdMïbfe. 

*  Elle  naii^  Uut  peu  acr^déssbùâ  de  WixSbëiéSti^Vi!^ 

pltale  du  radius;  Son  Toluiné  c^  sôtivëdt'  pressé' 

égal  à*  céitti  de"  k  culntale.  I^rigée*' hth^ibntiSèmënt 


/ 
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en  arrière  ^ers  le  ligament  inlerosseux ,  elle  se  divise 
iaprès  quelques  lignes  de  trôjet  en  deux  br^tiéhés  con^ 
sidërables  nommées  comme  elle  interosseusés  et  dis- 
tinguées en  antérieure  et  postérieure. 

Dans  le  court  espace  qu'elle  occupe ,  l*ârtèré  în-^ 
teix^sseuse  fournit  quelques  petites  branches  qui  se 
jettent  dans  les  muscles  profonds ,  et  quelquefois 
celle  qui  accompagne  le  nerf  médian ,  quoique  sou-« 
Tent ,  comme  nous  Ta vons^t ,  cette  Kiernière  vienne 
4e  la  cuba  tâte  elle-même^. 

La  branche  interosseuse  -  antérieure  descend 
T-erticaleinent  sur  ^le  ligament  intet*ossdu^,  placée 
entre,  les;  musclés  fléchisseur  digital  profond  et  grand 
fléchisseur  du  pouce  qui  la  recouvrent  parleur  réu- 
nion. Son  vcdume  diminue  à  mesure  quVlIe  avance* 
Enfin  elle  s^engage  sous  le  petit  pronateur  en  conser* 
vant  la  même  direction»,  et  parvenue  vers  l^Krlicù- 
lotion  mutuelle  des  ^  cubitus  éttâdius ,  elle  traverse 
ie ligament,  continue  le  même  trajet  en  arrîère^'us^ 
<ju€  sur  le  carpe  où;  elle  se  réuiiit ,  tantôt  entière ,' 
tantôt  par  deux  rameaux  avec  la  branche  dorsale  du 
<;arpe. fournie  par  la  radialew  -'■   " 

Dans  son  trajet  rinterosseuseantérieut*ë  donne  des 
rameaux  latéraux,  antérieurs  et  postérieurs.        ' 

Les  rameaux  latéraux  sont  nombreux.  Dirigés 
transversalement  ou  c^Iiquemeiït  en  bas ,  ils  se  dis- 
tribuent en  dehors  au  grand  fléchisseur  dttpc>ûce,ea 
dedans  au  fléchisseur  di^fôl  profond.  Lès^t-àmteaux 
acitérîeuvs  naissent  principalement  dans  Fetidfoit  îoù 
Finterosseuse  est  recouverte  par  le  petit  pï-onàteur  et 
se  distribuent  à  ce  musclé:  Les  rameaux  postérieurs 
snukipliés  et  fort  petits  pour  la  plupart  ,tmver$ent  le 
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ligament  et  vont  se  répaildre  au3L  muscles  profonde 
de  la  partie  postérieure  de  lavaut-bras  en  s^anaslo- 
liiosaut  avec  ceux  de  Tinterosseuse  postérieure. 

ha  branche  interosseuse  postérieure  traverse  le 
ligameût  en  suivant  la  direction  primitive  de  Tartère, 
et  se  trouve  à  la  partie  postérieure  de  Tavant-bras  ^ 
au-de8SOU$  du  muscle  anconé.  Là  elle  se  divbe  en 
dieux  branches  secondaires  de  volume  à  peu  près  égal. 

L'une  prend  le  non^  de  récurrente  radiale.pos- 
térieure.  Elle  remonte  entre  l*anconé  et  le  cuintal 
postérieur  jusqu'à  la  tubérosité  externe  de  Thumérus 
où  elle  s'anastomosjç  avec  des  rameaux  delà  branche 
profonde  de  la  brachiale.  D'autres  fois  elle  remonte 
verticalement  entre  les  deux  os,  recouverte  en  arrière 
par  le  muscle  anconé ,  et  va  auprès  de  la  tubéiH^sité 
humérale  interne  s'anastomoser  avec  les  récurrentes 
cubitales;  Les  rameaux  qu'elle  donne  dans  son  trajet 
vont  à  Tanconé ,  au  cubital  postérieur,  et  au  brachial 

postérieur. 

.  L'autre  conserve  le  nom  Xinterosseuse  postée 
rieure*  £Ue  descend  verticalement  entré  les  deux 
couches  musculaires  postérieures  de  Tavant-bras. 
Diminuée  de  volume  inférieurement ,  elle  se  porte 
sur  la  face,  dorsale  du  carpe  ou  elle  ^'anastomose 
avec  i'interosseuse  antérieure» 

.  Dans  ce  ti^jet  elle  4onne  des  rameaux  antérieurs 
qui  vont  se  répandre  aux  musdes  grand  abducteur , 
petit  et  gr^nd  extenseurs  du  pouce ,  extenseur  de  l'in- 
dex; des  rameaux  postérieurs  qpî  vont  aux  muscles 
cubital  postérieur  et  extenseur  digital.  Parmi  ceux-ci 
ou  en  trouve  assez  souvent  qa  très-long  quidescend 
en  côtoyant  les  xnuscles^çLiidabdiicteur:  et  petit  ex^ 
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tenseur  an  pouce  pour  aller  se  perdre  isolément  sur 
la  face  dorsale  du  carpe  près  du  radius. 

<• 
2^é  Portion  antibrachiale  superficielle. 

Elle  sMtend  verticalement  depuis  Tendroit  où  les 
tnuscles  cubital  antérieur  et  fléchisseur  digital  super« 
ficiel  s'çcartent  Tun  de  l'autre  jusqu^au  côté  externe 
de  l'os  pisiforme* 

Les  branches  qu^elle  donne  soit  en  devant  à  la 
peau ,  soit  latéralement  aux  muscles  qui  l'entourent , 
sont  assez  nombi^euses ,  mais  inconstantes  dans  leur 
disposition ,  excepté  auprès  du  carpe*  Là  on  trouve 
une  petite  branche  externe  qui  se  porte  transversale*- 
ment  au-^dessous  du  bord  inférieur  du  petit  pro*^ 
Dateur  pour  se  réunir  à  une  branche  semblablede  la- 
radiale. 

Une  autre  branche  un  peu  plus  considérable  naît 
en  dedans  de  la  cubitale ,  passe  sous  le  muscle  cubital 
antérieur ,  et  tantôt  descend  verticalement  sur  le  bord 
radial  de  la  main  sur  lequel  elle  se  perd ,  tantôt  va 
rencontrer  la  branche  dorsale  du  carpe  avec  laquelle 
elle  se  réunit. 

^    3^.  Portion  palmaireé 

y 

Lorsque  la  cubitale  a  dépassé  Fos  pîsiïorme  ^  elle 
descend  d'abord  verticalement  au  devant  du  ligament 
annalaire,  puis  se  recourbe  en  dehors  dajûsîa  paume 
de  la  main  en  formant  l'arcade  palmaire  superficielle. 
dont  la  convexité  regarde  les  doigts ,  la  concavité 
répond  au  carpe. 


•  • 
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Sa  concavité  donne  de  fort  petits,  rameaux  aui 
muscles  lombricaux  et  au  Jigatnent  annulaire. 

Mais  sa  convexité  donne  ordinairement  cinq  bran- 
ches considérables  que  Ton  compte  de  dedans  en 
dehors. 

La  première  descend  obliquement  en  dedans  sur 
les  muscljes  du  doigt  auriculaire  dont  elle  gagne  le 
bord  radial  peur  lui  former  son  rameau  collatéral 
interne.  Dans  son  trajet  elle  donne  beaucoup  de  ra* 
m^uscules  aux  muscles  du  petit  doigt. 

Les  quatre  autres  branches  descendent  dans  les 
espaces  interosseux  et  arrivent  ainsi  jusqu'aux  têtes 
des  os  du  métacarpe.  Là.  chacune  se  divise  en  deux 
rameaux,  qui  suivent  les  bords  correspondans  des 
doigts  auriculaire  »  annulaire ,  médius ,  index  et  le 
bord  cubital  du  pouce.  Ces  rameaux  collatéraux  s'a- 
nastomosent ensemble  par  arcades  à  Textrémité  de 
ces  doigts  sur  lesquels  ils  répandent  des  ramuscules 
tenus  soit  en  devant  •  soit  en  arrière. 

Les  deux  arcades  palmaires  ofl&^ent  de  nombreuses 
i[ariétés  dans  leur  disposition  respective,  ,Ordin2dre- 
ment  c'est  la  superficielle  qui  fournit  le  plus  grand 
nombre  de  branches.  Mais  d'autres  fois  elle  finit  au 
milieu  de  la  main  en  donnant  seulement  deux  bran- 
ches interosseuses  ^  Tune  aux  muscles  du  doigt  auri- 
culaire  et  à  son  bord  cubital ,  l'autre  au  quatrième 
espace  interosseux, divisée  en  deux  collatérales  pour 
le  bord  radial  de  l'auriculaire  et  pour  le  bord  cubitîd 
du  niédius.  Toutes  les  autres  branches  digitales 
partent  alors  de  Tarcade  palmaire  profonde* 


4  * 
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^Remarques  sur  la  disposition  générale  du  système 
artériel  des  membres  supérieurSé-  '>     - 


il        I  «  .      «     . 


Nous  avons  vu  qu'un  seul  tronc  vascuiàire  fôur- 
nîssoit  àfchaque  membre  supérieur  toutes  les  arïère6 
qui  lui  appartiennent.  Ce  tronc  né  de  Paorte  à  sa 
sortie  du  thorax ,  forme  aussitôt  en'  se  portant  en 
dehors  une  grande  courbure  qili  embi^à^é'la  pre- 
mière côte ,  s'écarte  ensuite  prGgressivénitënrdu  thoi- 
rax  et  descend  verticalement  le  long  du  bras  jusqu'à 
sa  partie  inférieure.  Là  il  ise  divise  en  deux-branèhes 
volumineuses  qui  suivent*  l'a vant-biW  dM^'lôtttô 
son  étendue,  se  recourbent  ^i6n  eYi  sens  apposé 
Tune  à  Tautre  dans  l'épaisseur  de  la  main  pour  fiùir 
en  s'anàSlotBosant  ensemble  soit  pai^  ellëèWêines^ 
soit  par  leurs  principaux  rameaux.  "    ^''  ; 

Jetons  màîatéiiant  un  coup  d^tieil  rapide' ëM^i^ètf-' 
semble  des  vaisseaux  que  ce  tronc  tmique'foltirmt 
par  ses  trois  portions,  et  sur  les deu)lL  branches  qui  le 
terminent.  ....  /:-  •  - 

I?.  Les  branches  qui  naissent  de  la  soàotavtèlre 
peuvent  se  rapporter  à  trdis^rdres.  ^^*^^'  i 

Les  unes-appartiennent  au  cou.  Les  plus  eônsîdé^ 
râbles  sont  la  thyroïdienne  inférieure  et  la  cervicale 
profonde*  La  première  se  perd  presque  toute  entière 
dans  la  glande  thyroïde  en  fournissant  seufenient  aux 
muscles  antérieurs  du  cou  des  rameaux nombrecioc. 
La  seconde  appartient  spécialement  aux  mtfSteles  pôs* 
teneurs  du  cou  et  fournit  seulement  quelquei'ra* 
meaux  aux  scalènes.         /  '*  "  ,  * 

Le  second  ordre  de  branches  est  destiné  à  t  épàure.. 
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Deux  troncs  principaux  les  fournissent;  ce  sont  les 
«capulaire$  postérieure  et  Supérieure;  souyent  même 
ellesont  uueorigine  commune.  L\iDe  et  l'autre  appar- 
tiennent principalement  aux  fosses  susépineuse  et 
SQusépin/esase  de  IVxnopIate  et  aux  muscles  qui  meu- 
vent cet  os  en  arrière.  "• 

Enfin  le  troisième  ordre  formé  par  les  artères  inter- 
costale supérieur  et  thorachique  interne  appartient  à 
1^  .cayjt^^j^  thorax.  L'intercostale  se  distribue  à  sa 
partie  l&ppérieure.La  thorachique  interne  distribuée  à 
tô  partie  adtérieure  finit  par  dé  nombreux  rameaux 
répaQd^$  ;spit  d^os  Je  diaphragme  soit  dànisla  paroi 
antéirieu^'é.de  Tabdomen. 

Cette  dernière  attère  est  sans  contredit  Ih  branche 
la  plu^  i:^9rquable  que  1^  souclavière  fournisse.  Ce&l 
elle  qui.parcourt  le  tl^ajet  le  plus  étendu  et  qui  établit 
enfin  par  sa  grande  anastomose  av^ç  Vépigastnq'ue 
la  ^owuâication  la  plu&  directe  entre  te  système  ar- 
téri^  ]des  mes^bi^s  supérieurs  et  celui  des  inembres 
idférieùrd.  Au  teste  »  celle  con^municatioh  doit  être 
consideVée  d'une  manière  purement  anatomique ,  et  je 
fiuis  foi*t  éloigné  d^admçUre  ëomme^rouvées  lés  con- 
séquences physiologiques  qu'on  en  tiroit  autrefois  (i)* 

'^i).Otf  ^âit  qoe  lés phjréîcll6gîstes  ont  Iptig^^'emps  regardé 
i'atiajlpfi^ci^e  de  la  thorachique  itftérne  avec  IVpfgastriqnô 
comitie'fe  éiqyen  naturelles  rapports  îynipathîques  qui 
Ueafc  èi^.eux  chez  la  femmeles  çrganes  génitaux  et  mam- 
Xn^ires;  >^^pIicatioa  iugéof^use  sans  doute  et  spécieuse  au 
prelmer.  aperçu. ^  mais  qui  qç  se  lie  point  asseas  rigoufeU" 
sei^#Qt  avec  les  faits  et  quine  peut  s'apjdiquec  à  plusieurs 
d'entre  eux. 
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..  2^.  Les  branches  fournies  par  Taxillaire  peuvent 
aussi  être  distinguées  en  Irois  ordres*  Les  unes  appar* 
tiennent  au  thorax  et  à  la  mamelle  :  ce  sont  les  thora« 
chiques.  Les  autres  appartiennent  à  l'épaule  ;  un  seul 
Ironc  les  produit;  çlles  se  distribuent  principalement 
aux  fosses  souscapuiaire  et  sousépineuse.  Les  der- 
nières sont  destinées  à  la  partie  supérieure  du  bras  : 
ce  sont  les  circonflexes  et  la  plus  grande  partie  de 
Tacromiale;  elles  se  distribuent  en  entier  soit  à  Far- 
ticulation,  soit  au  muscle  deltoïde,  agent  essentiel  des 
grands  mouvemens  de  Thumérus» 

3^.  On  doit  remarquer  que  la  brachiale  fournit  un 
assez  petit,  nombre  de  branches.  Presque  toutes^  nais- 
sent  de  sa  partie  supérieure;  Les  unes  peu  mtilti*^ 
pliées  s'enfoncent  aussitôt  dans  les  muscles  biceps  el 
brachial  antérieur  ^  et  siâvent  ces  muscles  jusqu'au- 
près de  leur  attache  inférieure.  Une  autre  beaucoup 
plus  considérable  et  plus  importante  contourne  l'hu- 
mérus en  dedans  et  en  arrière  pour  se  distribuer  aâ 
brachial  postérieur  et  finit  autour  de  Tarticttlation  da 
coude  par  de  nombreuses  anastomoses  a^eck^s  radiale 
et  cubitale.  Celte  disposition  Tasculaîre  ^  essentielle  à 
connoilre  dans  la  pratique  chirurgicale  >  explique 
comment  la  circulation  peut  être  enlreteniie  à  Tâvant^ 
bras  malgré  la  ligature  de  l'artère  brachiale  ^  et  déter- 
mine  à  qùeUe  hauteur  cette  U^ture  peut  être  faite. 

4^  Si  néus  co&sidérons  maintenant  la  dispositiou 
jcles  branches  par  lesquelles  la  brachiale  se  teitnîne , 
nous  verrons,  i®.  que  Tune  el  Tault-e  occupent  I» 
partie  antëneure  de  l'aTant-bras,  c'est-èKiire  l-endroik 
jou  les  muscles  les  plus  nombreux  seFt]^6tivent  aècu^ 
mulés^  tandis  qu'une  ^ule  branche,  fournie  par  une 
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déciles  va  se  distribuer  à  la  partie  postërieiire  garnie 
de  muscles  moins  multipliés;  2^  que  ces  deux  bran- 
ches se  portent  ensuite  également  à  la  paiidie  de  la 
main  dans  laquelle  la  radiale  s^einfonce  profondément^ 
tandis  que  la  cubitale  en  occupe  la  superficie;  Lé  dos 
de  la  main  ne  reçoit  au  contraire  que  de  fort  petits 
rameaux. 

Il  y  a  donc  soit  à  Favant-bras^soitàla  main /un 
rapport  évidient  entre  la  disposition  des  vaisseaux 
artériels  et  le  sens  dans  lequel  les  mouvemens  les  plus 
étendus  doivent  s^opérer,  puisque  les  principales  ar* 
tèreis  sont  placées  du  côlé  des  muscles  fléchisseurs  et 
que  toujours  la  flexion  prédomine  sur  rextension 
qui  n'en  est  pour  ainsi  dire  que  le  moyen  prépara- 
toire. *  ,.;..,.. 

Nous  remarquerons  ausà  qu'à  Tavant-bras  les  ar« 
tères  radiale  et  cubitale  fournissenl  toujours  des 
ramenux  assez  petits^  quoique  multipliés.  Au  con- 
traire, d£iQS  la  paume  de  Ja  main ,  ces  deux  vaisseaux 
recourbés  en  arcade  et  anastomosés  ensemble  donnent 
naissance  à  une  foule  de  branches  extrêmement  vo- 
lumineuses et  rapprochées.  Il  semble  même  qu'il  f 
ait  ici  disproportion  entre  les  vaisseaux  et  les  organeSi 
puisque  la  main  est  encore  plus  pourvue  de  tendons 
que  de  musclés,  et  que  lès  branches  les  plus  consi- 
dérables sont  précisément  les  collatérales  placées  sur 
les  doigtsoù  ajicun  muscle  ne  se  trouve.  Assurément 
on  ne  peut  point  penser  que  ces  derniers  vaisseaux 
soient  uniquement  destinés  à  la  nutrition  des  parties 
sur  lesquelles  ils  se  répandent.  Leurs  anastomoses 
mutuelles  en  arcade  »  le  petit  nombre  ^  rameaux 
qu'Uaf  dQnnent.,  tout  cojncoiu*tà  éloigner  celte  idéç» 
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XIJ\  DES  ARTiREftQUB  FOUJUTIT  Ii'aORTB  IPÂR 
SX  FÔKTIOÏT  THORACHIQÛEp 

L'aorte ,  depuis  l'endroit  où  elle  s'engage  entre  leé 
deax  plèvres  en  arrière  jusqu'à  celui  ou  elle  passe 
entre  les  appendices  diaphragmatiquès^'foûrnituzi 
assez  grand  nombre  de  branches  qu'on 'peut  distin- 
guer *en  antérieures  eUatéi*iile$»' 


»  A         • 


§  !«'.  Branches  antérieureSi 


»    ¥ 


Ce  sont  les  bronchiques,  les  œsophàgiebnès, 
œédiàstines  postérieures. 


/       I  •  '   ►»     ■  •  -r        ' 


II  faut  donc  nécessairement  en  revenir  ici  h  cet  autre 

but  important  de  la  ci^c'ulation  générale,  reconnu  et 

prouvé  par  Bichat,  je  veux  dire  l'excitation  des  or-  ^ 

ganes  destinés  à  opérer  de  grandes  ou  de  nombreuses  1 

fonctions.  Alors  on  remarquera   que  la  main  est  i 

l'agent  principal  de  la  locomotion  ,  et  spécialement 

de  cette  locomotion  tactile  qui  pour  s'exercer  utile*^ 

ment  doit  être  aussi  sûre  et  prédse  que  rajûde  et 

variée ,  et  on  ne  sera  pi usl  surpris  qu'un  mouvement 

artériel  considérable  soit  nécessaire  xlans  un  pareil 

organe.  Ce  rapport  intéréissant  seroit  porté  san^  peine 

au  plus  haut  degré  d'évidence  par  des  ;détails  phy-* 

siologiques  plus  étendus ,  si  c'étoit  ki  le  lieu  d'y 

insister* 


\ 
V 
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Artères  bronchiques. 

Pour  rordinaîre  oq  n*en  compte  que  deux ,  une 
àe  chaque  côté. 

U artère  bronchique  droite  naît  de  Taorte,  tantôt 
seule,  tantôt  el  plus  souv eut  par  un  tronc  comman 
avec  la  première  intercostale  aortique  qui  lui  est  uo 
peu  inférieure  en  Tolume.  Dès  son  origine  elle  donne 
quelques  ramasGuks  à  Tœsôphage  9  et  se  dirige  ea 
devant  pour  se  porter ,  en  formant  quelques  •tlexuO' 
sites,  sur  la  partie  postérieure  de  la  bronche.  Danê 
ce  trajet  elle.fourmt  quelqaes^  raiàuscules  à  la  plèvre^ 
à  la  partie  postérieure  du  péricarde ,  aux  glandes 
bronchiques* 
^QuôlqUêfoU  oo  Irôùvè  utté  secondie  fcronchîque 
droite  née,  de  Taorte  au-dessous;  d«  Jbr  précédente  et 
dirigée  aussitôt  sur  la  bronche  où  elle  se  comporte 
pommela  première.  .      ,:      .. 

.  Lfart^rQ  Jkrçnçhiciue  gauôhç.y,  Jorsqu^elle  Tient 
isolément  de Taortê,  naità  cô^é  et  au  niveau  delà 
droite ,  ^ourmt^des  ram^^axiK  au)L  mêmes  parties  et  se 
porte  sur  la  partie  ppsiiiieure de  la  bronche gpitçbc 
où  elle  se  divise  de  méi^  sans  offrir  rien  de  parti- 
culier»    ^  '^«^-*.T      "      .-■«-%     •.    •        .    .•...•'  •«  -    •  -      ■ 

Il  est  très*  ordinaire  de  trouver  une  seconde  bron- 
^iquQ  gauche  mf^i^^ur^  à<  la  précédente  et  née  àt 
Tdorte  tantôt  par  un  tronc  CQmipjiu.^yec  ;elje.5.tanl^ 
Melément  et  beaucoup  plus  bas,  au  niveau  de  la  troi- 
sième ou  quatrième  intercostale  aortique.  Elle  accom- 
pagne la  veine  pulmonaire  supérieure  gauche, donne 
des  ramîeaux  à  Toesophage ,  puis  aux  glandes  bron- 
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chiques ,  etc.  çt  se  divise  sur  la  bronche  comme  les 
autres. 

Très -souvent  les  depx  artèpes  bronchiques  or-^' 
dinaires  naissent  par  un  ti^nc  commun,  i^resque 
toujours  alors  ce.lronc  naît  de  t'aDrtê  avec  la  pre* 
mière  intercostale  aortique  droite  çt  lui  est  supérieur 
pour  le  volume.  Il  se  porte  entre  la  bronche  droite 
et  le  tronc  correspondant  de  l'itère  pulmonaire ,  se 
divise  ensuite  en  deux  branches  dont  la  plus  petite 
gagne  le  poumon  gauche,  la  plus  grosse  le  poumon 
droite  Celle*«2i  donUé  alors  quelques  ramuscules  à 
l'œsophage.  L'une  et  l-autre  se  divisent  en  plusieurs 
i-ameaux  avant  de  Se  répandre  immédiatement  sue 
les  bronches. 

Beaucoup  d'autre$  Variétés  s'observent  selon  leî 
individus  soit  pour  le*  nombi^e ,  soit  pout»  le  modo 
d'origine  des  artères  t/roiichiques;  11  seroit  aussi  inU-^ 
tile^que  fastidieux  dy  insister  davantage.  .    , 

Dans  tous  les  éas ,  chaque  artère  parvenue  sur  la 
bronche  se  divise  aussitôt  pùut»  accompagne!"  pâi^ 
deux  oîi  trois  ranàeaux  flèxueux  bhacune  des  divi- 
sions dé  ce  conduit.  Leurs  ramuscules  se  distribuent 
principalement  à  la  bronche  ;  plusieurs  cependant  se 
jettent  dans  la  substance  propre  du  poumon ,  et  §ur 
les  parois  des  artères  et  des  veines  pulmonaires. 

Il  est  certain  que  les  artères  bronchiques  appar- 
tiennent au ,  sjstètm(^  ^rté^'iel  général  9  et  qu'elles 
poHent  dans  le  tissu  pulmonaire  un  sang  déjà-  prêt 
paré  par  la  respiration,  destiné  à  la  nutritioiljda 
Torgane;  qu'au  contraire  l'artère  pulmonaire  appar- 
tient  au  sjstème  veineux  général  et  port^  dans  Ita» 
poumons  un  sang  noir  destiné  à  ê{Yç  élaboré  parl'aii^C 


r  •* 
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Cependant  les  anatomistes  les  plus  distingués ,  teb 
que  Rujsch,  0)wper,  Bidioo ,  et  lenfiln  Hallér,  as- 
surent avoir  vu  de  grandes  et  sensibles  anastomoses 
entre  les  artères  bronchiques  et  les  rameaux  de  Tar- 
ière pulmonaire  (i).  Ce  fait  mérite  de  fixer  Tattention 
des  physiologistes. 

*  * 

Artère^  œsophagiennes. 

,  Leur  nombre  varie  beaucoup.  On  en  trouve  tantôt 
deuK  9  tantôt  cinq  qu  six.  Leur  volume  égale  à  peu 
près  celui  des  bronchiques.  Nées  de  la  partie  anté- 
rieure de  Taorte ,  elles  se  recourbent  presque  âusâtôt 
à  droite  et  en  bas  pour  se  porter  sur  la  partie  anté- 
rieure ou  latérale  gmche  de  rœsopb^ge.Dans  ce  petit 
trajet  elles  donnent  de  nombreux  ramuscules  soit 
aux  plèvres  9  soit  aux  parois  de  l'aorte  et  au  canal 
thorachique.  Ensuite  elles  se  r/iinîfîent  à  Textérieur 
d^  J'œsophage,  s'enfoncent  bientôt  dans  l'épaisseur 
de  ses  parois  et  se  distribuent  soit  à  Ja  portion  mus- 
culeuse ,  soit  h.  la  m^nibî:ane  muqueusej^  La  plus  infé- 
rieure des  œsophagiennes  s'anastomose  avec  les  ra- 
meaux œsophagiens  asçendans  foura^s  par  la  branche 
gastrique  supérieure  4e  l'artère  cœliaque.  . 

•     Artères  mêdiasdnes  postérieures. 

On  comprend  «buà  ce  nom  une  foule  de  ramecux 
fort;  ténus  qui  naissent  antérieurement  de  l'aorte  dans 


A^-^ • - 
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•  Xiy  Cum  afterià  puifnonali  evidentissimis  etmagnis anêS- 
tcfrntfiibus  bronchialès  communicant.  Haller,  Fôscic.  anat. 
Tai^orter.  bronchiaK 


^^ 
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toute    sa   portion  thorachique.  Le  nombre  de  ces 
rameaux  est  toujours  incertain  et  variable.  Les  uns 
paroissent  se  perdre  dans  le  tissu  cellulaire  du  mé- 
diastin  postérieur  ,  les  autres  se  répandent  sur  les 
plèvres  et  sur  Toesophage.  Mais  le  plus  grand  nombre 
appartient  aux  parois  de  Taorte  elle-même.  On  voit 
ces  rameaux  se  recourber  aussitôt  après  leur  origine 
et  se  porter  transversalement  ou  obliquement  sur 
Taorte  en  formant  beaucoup  de  (lexuosités  et  en  se 
subdivisant  de  manière  à  former  par  leurs  anasto- 
moses mutuelles  plusieurs  réseaux  plus  ou  moinsi 
compliqués.  De  ces  rameaux ,  les  uns  vont  s'unir  aux 
intercostales  aortiques,  les  autres  remontent  jusque 
sur  la  courbure  de  l'aorte  et  s'y  perdent.   J'ai  vu 
quelques-lins  de  ces  derniers  s'anastomoser  par  ar- 
cades avec  des  rameaux  thymiques  produits  par  la 
thorachique  interne. 

§  I|^  Branches  latérales.  Artères  intercostales 

aor tiques  • 

k  *  • 

Il  y  a  ordinairement  neuf  intercostàlesaortîques  de 
chaque  côté ,  l'intercostale  supérieure  fournissant  les 
deui^remiers  espaces.  Quand  celle-ci  s'étend  plus 
loin ,  les  aortiques  sont  moins  nombreuses.  Quelque- 
fois enfin ,  mais  plusrarement,  l'aorte  fournit  elle- 
même. la  première  intercostale.  : 

Considérées  de  l'un  et.de  l'autre  côté,  ces  artères 
se  ressemblent  presque  entièrement  ,et  diffèrent  sei^r 
lement  en  étendue,  les. droites  étant  pj us  longues 
que  les  juches  de  toutç  la  largeur  de  l'oesophage 
sous  lequel  elles  passent. 


I 
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Toutes  les  mlercostaies  naissent  de  la  partie  laté'> 
raie  et  postérieure  de  1  aorte,  dans  Fendrolt  pu  elle 
'  repose  sur  le  corps  des  rertèbres.  Elles  se  dirigent 
aussitôt  plus  ou  moins  obliquement  en  haut  et  en 
dehors  sur  la  colonne  vertébrale ,  de  manière  à  former 
avec  Taorte  un  angle  rentrant  fort  aigu  en  haut.  Ces 
angles  sont  très-prononcés  à  Torigine  des  premières 
intercostales;  ils  sont  plus  ouverts  inférieurement  ^ 
mais  jamais  ils  ne  sont  droits.  Il  résulte  de  cette  dis- 
position que  chaque  intercostale  naît  plus  bas  que  Tes- 
pace  auquel  elle  doit  appartenir ,  et  que  pour  gagper 
Cet  espace  elle  est  obligée  de  remonter  plus  ou  moiDS 
sur  les  vertèbres. 

Les  intercostales  droites  contournent  en  grande 
partie  le  corps  des  vertèbres,  placées  dans  la  gouttière 
que  chaque  corps  présente  jusqu^à  Farticulation  de 
la  tête  des  côtes.  L'œsophage  et*  la  veine  azygos  les 
recouvrent  et  les  croisent  dans  ce  petit  trajet*  Les 
intercostales  gauches  parviennent  à  celte  mémcf  arti- 
culation des  côtes  par' un  trajet  beaucoup  plus  court 
et  n'occupent  le  corps  des  vertèbres  que  dans  une 
fort  petite  étendue.  La  plèvre  et  les  ganglions  thora* 
chiques  sont  les  seules  parties  qui  les  recouvrent. 
.     Près  de  rarticulalion  des  cotes  avec  le  corps  des 
vert^res,  les  intercostales  placées  dans  les  ictler- 
vâlles  qui  leur  appartiennent  se  divisent  chacune  en 
deux  branches,  Tune  dorsale ,  l'autre  thorachique. 
Branchés  dorsales*  Chacune  d'elles  se  porte  en 
arrière  entre  les  apophyses  transverses  correspoii- 
dàntes ,  ^placée  en  dedans  du  ligament  costo-trans- 
versair^e.  Elle  donne  plusieurs  rameaux  dont  le^  uns 
^ô  répandent  sur  le  périoste  des  vertèbres ,  lès-aUfres 
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YùDt^  soit  en  haut^  soit  en  has^  former  des  areades 
anastomotiques  avec  les  rameaux  des  dorsales  voin 
sines.  Ua  autre  rameau  s^iotrodiût  par  le  trou  de 
çoQJugaisou correspondant daos lecanal  vertébralefî 
se  distribue  au  névrilème  de  la  moelle*  Ensuite  la 
branche  dorsale  traverse  horizontalement  les  fais^ 
ceaux  du  transversaire  épineux  ^  descend  entre  lui  eft 
le  long  dorsal ,  et  se  perd  eufii;)  dans  ces  muscles  et 
dans  le  sacro-lombaire.  Quelques-uns  de  ses  rameaux 
traversent  le  grand  dorsal  ou  Le  trapèze  et  vont  à 
la  peau« 

Branchés  thorachiques.  Ce  sont  les  plus  volu«< 
mineuses  ;  elles  peuvent  même  être  regardée»  comme 
la  continuation  des  artères.  Chacune  suit  Tespace 
îqtercbstal  correspondant,  placée  d'abord  entre  la 
plèvre  et  le  muscle  intercostal  externe  et  environnée 
de  beaucoup  de  graisse*  Bientôt  elle  se  divise  en  deux 
braochessecondaires  qui  s^engagent  toutes^de  ux  entre 
les  deux  muscles  intercostaux  externe  «t  interne*   ' . 

La  branche  inférieure  assez  petite  pour  Tordi- 
naire ,  stiit  pendant  quelque  temps  le  bord  supérieur 
de  la  côte  qui  est  au-^dessous,  se  dirige  obliquement 
ensuite  sur  la  face  interne  de  cette  côteetse  perd  sur 
le  périoste  par  plusieurs  rameaux  ténus« 

La  branche  supérieure ,  beaucoup  plus  grosse ,  suit 
le  bord  inférieurdelacôtequi  est  au-dessus  ^  plac^ 
dans  la  gouttière  que  ce  bord  présente.  Vers  le  tiers 
antérieur«de  la  cote,  elle  quitte  ce  bord  et  occupeà 
peu  près  le  niUieu  de;  l'espace  intercostal.  Là  elle 
donne  plusieurs  rameaux  dont  les  uns  traversent  le 
muscle  intercostal  externe  pour  se  jeter  dans  les  mus- 
cles extérieurs  du  thorax,  lesi. autres  ^  distribuent^ 
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uu%  muscles  intercostaux  et  s^anastomosent  avec  kâ 
rameaux  de  la  branche  inférieure. 

Parvenues  à  la  partie  antérieure  du  thorax,  les 
branches  thorachiques  qui  répondent  aux  vraies  côtes 
s'anastomosent  avec  les  branches  externes  de  la  tbo- 
rachique  interne  ;  celles  qui  répondent  aux  fausses 
côtes  se  ramifient  dans  les  muscles  de  rabdomen  en 
s*iinissant  aux  rameaux  de  la  thorachique  interne  9  de 
répigastrique  et  de  la  circonflexe  iliaque. 

Cette  disposition  est  commune  à  toutes  les  inter- 
costales. La  dernière  offre  cependant  quelques  diffe* 
rences.  Son  origine  est  cachée  par  l'appendice  dia- 
phragmatique  à  laquelle  elledonne  quelques  rameaux. 
Après  avoir  fourni  sa  branche  dorsale ,  elle  suit  le 
bord  inférieur  de  la  dernière  côte  ^  et  vers  le  mi- 
lieu de  la  longueur  de  cet  os  se  divise  en  deux  oa 
trois  branches.  L'une  continue  à  se  porter  en  dehors 
et  se  perd  dans  les  muscles  larges  de  l'abdomen.  Les 
autres  descendent  verticalement  entre  les  muscles 
obliques  abdominaux  et  se  portent  jusque  vers  la 
crête  iliaque  en  se  divisant  en  plusieui;*s  rameaux  qui 
se  distribuent  à  ces  muscles  et  s'anastomosent  soit 
avec  les  lomb)ailres,soit  avec  la  circonflexe  iliaque. 

Quelquefois  la  dernière  intercostale  manque  tout  à 
fait,  et  se  trouve  suppléée  par  des  rameaux  de  l'avant* 
dernière,  ou  par  ceux  de  la  première  lombaire. 

IV.   I>£S  ARTERES  QUE  FOBfRNIT  l'aOB^B  PAB 
SA  PORTION  ABDOMINA!L£. 

«  •    - 

En  donnant  les  dernières  intercostales,  l'aorte  s'en- 
gage entre  les  appendices  diaphragmatiques»  péoètte 


^QS  l^âl^daQieil  Qt  descend  $iic  le  coups  desverlèbres 
jusqu^a.  1^  dernière  lombaire» 
,  Pan^  ce  trajet  elle  fi>ttrnît  des  artères  assseï  con^ 
sidérablès  et  importantes  qu'on  peut  distinguer  en 
antérieures',  latérales  »  supérieures  et  inférieures. 


§  !«'•  Artères  Joumies  antérieurement  par  l'aorte 
.   .   ..  abdominale. 

Ces  artfirça  sept  x  la  ocsliaqùe ,  la  mésenténque 
supérietii*^  etlgmésentertqueinférieure* 

Artère  cœUaque% 

Çe^t  \^  plus  courte  de  toutes  celles  que  fournit 
Taort^ .  abdominale»  Elle  naît  de  ce  tronc  vasculaire 
av^nt  qu'il,  sorte  de  Tintervalle  des  appendices  dia- 
phragmatiques ,  et  forme  avec  lui  à  cette  origine  uu 
dqgle  drç^t*  Dirigée  horizontalement  en  avant  et  un 
ppU' à  4iloite  9  elle  se  divisO'  après  un  demi-pouce  de 
U^ajet  tQUt  au  plus  en  trois  branches  d'inégal  yoiume 
qi^i  sont  les  artères  gastrique  supérieure ,  hépatique 
et  Érpléaique. 

L'artère  cœliaque  est  renfermée  dans  l'écartement 
pQ^érieur  des  deux  feuillets  de  l'épiploon  gastro-bé-* 
patique^  Elle  correspond  en  haut  au  côté  gauche  du 
lobule  du  foie,  en  bas  au  bord  supérieur  du  pancréas 
sur  lequel  elle  appuie,  à  gauche  à  l'orifice  cardiaque 
de  l'estomac  ^  à  droite  elle  est  séparée  de  l'orifice  py« 
lorique  par  un  espace  assez  considérable  qu'occupe 
le  petit  épiploon* 

Dans  son  court  trajet  la  cœlfaque  tantôt  ce  donD€ 
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aucune  brauche,  tantôt  et  assçz  souvent  fèarmt<(iiel' 
ques  rameaux  pancréatiques  ainsi  que  les  artères; 
diaphragmatiques  inférieures  et  capsulaireS  qu6  nous 
décrirons  pliis  tard.  - 

1®,  Artère  gastriquei  supérieure. 

...  •  .   •   » . • 

« 

On  la  nomme  ordinairement  coronaire  stoma- 
chique. C'est  la  moins  volumineuse  des  trois.  Pf ée  de 
lacœliaqueellesedirîgc  en  haut  ^'se  f eCout be  presque 
aussitôt  à  gauche,  et  parvenue  au  c6té  drokde  rorifice 
cardIaque,continue  as  e  recourber  en  bas pourse  porter 
sur  le  boçd  concave  de  Testomac  quelle  suit  jusqu*aa 
pylore  où  elle  s'anastomose  avec  le  rameau  pylorique 
fourni  par  Tartère  hépatique.  Quelquefois'  elle  ne  fait 
que  la  moitié  de  ce  trajet ,  le  rameau  pyk>riqués'avaQ< 
çant  plus  loin  qu'à  l'ordinaire  et  venaYit  la  rencontrer 
au  milieu  du  bord  concave. 

On  doit  remarquer  que  l'artère  gastriqueeupérieure 
placée  entre  les  deux  feuillets  de  l'épiploon- gastro- 
hépatique répond  à  Tendroit  où  ces  deux  feuillets 
adhèrent  ensemble  «après  avoir  formé  par  leur  écar- 
tement  l'espace  triangulaire  dont  nous  avons  parlé 
en  décrivant  l'estomac.  *      ; 

»Dans  son  trajet  cette  artère  donne  un  assez  grand 
Bombre  de  branches  qu'on  peut  distinguer  en  œso- 
phagiennes et  stomachiqueti.  . 

Branches  œsophagiennes.  Les  unes  sont  verti- 
cales, les  autres  transverses.  Lès  verticales  varient  en 
nombre  ;  souvent  il  n'y  en  a  qa'une  seule.  Nées  de  la 
convexité  de  la  courbure  que  formel'arlèrc  gastrique 
^côtQ-de  l'oesophage  9  elles  remonCebt  sur  ce  conduit 


qu^elles  suivent  jusque  dans  la  poitrine.  Leurs  ^ra- 
meaux plus  ou  jnoins  nombreux  serpentent  quelque 
temps  sur  la  surface  extérieure  de  Tœsophage ,  pénè- 
trent son  tissu  musc ularire  auquel  ils  se  distribuent 
ainsi  qu'à  la  tunique  muqueuse  en  s'anâstomosané^ 
avec  les  artères  oesophagiennes aortiqnes* 

Les  branches  transver^es  nées  au  méme^endrdit  que 
les  précédentes  se  portent  dans  le  sens  que  leur  nom 
indique  sur  les.parties  antérieure  et  postérieure  déro'» 
rifice  cardiaque  de  ^estomac  qu'elles  embrassent  en  se 
subdivisant  pour  pénétrer  enfin  entre  les  tuniques  et; 
s  y  distribuer  en  s'anastomosanl  avec  lesw  rameaux . 
gastriques  de  lartère  splénique  connus  soiis  le  nom 
de  vaisseaux  courts. 

Branches  stomachique^.  Elles  naissent  des  parliesr 
latérales  de  la  gastrique  pendatit  son  trajet  sur  le  bord 
concave  de  Festomac  et  se  portent  sur  les  deux  faces 
cle cet  organe.  Leur  nonvbreest  incertain;  leur  volume  ^ 
varie  aussi  beaucoup.  Subdivisées  sur  Testomac  elled 
s'anastomosent  avec  les  rj^éaux  fournis  par  les  bi'an- 
ches  gastriques  infér^ures. 

Très-souvent  Tarière  gastrique  supérieui^e  appar-»  * 
tient  au  foie  autant  qu'à  Testomac,  ce  qiii  lui  a  fait 
donner  par  quelques-uns  le  gaom  de  gastrc^^hêpà* 
ligue.  Dans  ce*cas  elle  est  à  peu  près  aussi  voluroï-  * 
nf  use  que  Thépatique.  Peu  après  son  origine  elle  se  di- 
vise en  deux  branches  inégales ,  dont  la  plus  grosse 
dirigée  un  peu  enarrière  remonte  vers  le  sillon  trans- 
versal du  foie,  s'y  enfonce  et  se  subdivise  dans  cet 
organe  en  s'anastomosant  avec  les  rameaux  de  l'ar*  ' 
tère  hépatique.  La  seconde  btanche  gagne  l'estomac  ; 
et  s'y  distribue  comme  nous  l'avons  dit  tout-à4'heure,  * 
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2^.  Artère  hépcttique. 

Elle  est  très»voluininease  comparativement  à  la 
précédente.  Née  de  la  cœliaque  elle  se  dirige  transver- 
salement à  droite  jusqu^auprès  et  un  peu  au-dessus 
du  pylore.  La  elle  change  de  direction  et  remonte 
obliquement  à  droite  en  se  rapprochant  de  la  vésiôule 
Inliaîre  et  du  sillon  transversal  du  foie. 

Dans  ce  trajet  Tartère  hépatique  fournit  deuxbran- 
cfaesfort  inégales  en  volume,  i^.  lapylorique^^o.Ia 
gastrique  droite  inférieure. 

Branche  pjîorique.  Elle  paît  de  la  partie  anté* 
rieure  de  Thépatique  avant  qu'elle  ait  changé  de  di- 
rection ,  se  porte  aussitôt  dans  un  sens  rétrograde  à 
cette  artère  et  ^agne  la  petite  courbure  de  l'estomac 
auprès  du  pylore.  Prolongée  plus  ou  moins  sur  cette 
courbure  elle  se  termine  en  s'anfastomosant  avec  l'ar- 
tère gastrique  supérieure.  Dans  son  trajet  eUe  donne 
de  chaque  côté  des  rameaux  qui  se  répandent  sur 
les  deux  faces  de  l'estomac  et  s'anastomosent  avec 
ceux  de  la  gastrique  droite  inférieure.  Quelquefois 
cette  branche  naît  plus  loin  de  l'artère  hépatique  à 
l'endroit  où  elle  se  divise  pour  pénétrer  dans  la 
substance  du  foie. 

Branche  gàsirique  inférieure  droite.  Elle  nait  de 
la  partie  inférieure  de  Thépiatique,  au  moment  où 
cette  artère  change  de  direction  »  au  côté  droit  de 
l'extrémité  pylorique  de  l'estomac.  Son  volume  assez 
considérable  a  donné  lieu  aux  anatbmistes  de  la  re- 
garder comme  la  seconde  division  de  l'hépatique  bi- 
furquée.  Mais  l'hépatique  considérée  dans  le  reste  de 
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non  trajet  la  surpasse  toujours  beaucoup  en  grosseur» 

Cette  branche  descend  verticalement  derrière  Ves^  "* 
tomac  jusqu'à  la  grande  courbure  de  cet  organe.  Dans 
ce  trajet  elle  répond  en  arrière  à  la  portion  verticale 
du  duodénum  y  à  gauche  au  pancréas.  Parvenue  à 
la  grande  courbure  de  Testomac,  elle  la  suit  dans 
toute  son  étendue,  et  finit  en  s^anastomosant  avec  la 
gastrique  inférieure  gauche. 

Par  sa  portion  verticale ,  la  gastrique  inférieure 
droite  donne  des  rameaux  duodénaux  et  un  rameatl 
pancréatique. 

Lies  rameaux  duodénaux  naissent  à  droite  et  se 
jettent  aussitôt  sur  le  duodénum  où  ils  se  distribuent 
en  s'anastomosaat.  Leur  nombre  est  incertain  y  leur 
Tolume  peu  considérable* 

Le  rameau  pancréatique  xïqIïI  à  gauche^  se  dirige 
transversalement  derrière  le  pancréas  dont  il  suit  la 
longueur.  Il  s'y  termine  en  s'anastomosant  avec  ceux 
que  fournit  l'artère  splénique.  Son  existence  est  cons- 
tante ;  mais  souvent  il  vient  de  la  mésentérique  supéi^ 
lîeure.  Je  l'ai  vu  naître  isolément  de  l'hépàtiqUë  ^  au 
même  endroit  que  la  gastrique  inférieure  droile.Tou^ 
jours  il  a  peu  de  volume* 

Par  sa  portion  horizontale  j  '  la  branché  gastrique  y 
plhcée  sur  la  grande  courbure  de  l'estomac ,  donne 
des  rameaux  supérieurs  et  inférieurs. 

Les  rameaux  supérieurs  sont  en  notxkhte  indé- 
terminé. Ils  remontent  sur  les  deux  faces  de  l'es- 
tomac et  s'y  distribuent  en  s'unissant  à  ceux  de  la 
gastrique  supérieure  et  aux  division^  de  là  branche 
pyloriqtie. 

Les  rameau»  iitféri^urs  «Ofet  moins  uOttlweuf* 
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Us  descendent  entre  les  feuillets  du  grand  épidoon 
^' et  vont  gagner  la  grande  courbure  du  colon  trans- 
verse  où  ils  s'anastomosent  avec  les  rameaux  des 
artères  col'ques. 

L'artère  hépatique ,  parvenue  près  du  sillon  trans- 
versal du  foie 9  au  côté  droit  du lobuledeSpigel, se 
divise  en  deux  branches  considérables  9  Tune  droite  ^ 
Vautre  gauche* 

JLa  branche  droite  s^ engage  au-dessous  du  conduit 
hépatique. dont  elle  croise  la  direction  en  se  portant 
obliquement  en  haut  et  en  'dehors.  Au-*delà  de  ce 
conduit  elle  donne  un  rameau  volumineux  quon 
nomme  cysliçue.  Ilgagne  le  col  de  la  vésicule  biliaire^ 
fournit  un  ràmuscule  constant  qui  se  porte  sur  la 
partie  inférieure  de  ce  réservoir  membraneux  et  ser- 
|)^nte  ^qu^lque  temps  entre  la  tunique  séreuse  et  la 
muq^QUse  à  laquelle  il  se  distribue.  Le  rameau  lui- 
niçme  s'enfonce  supérieurement  entre  la  vésicule  et 
la  substance  du  foie  en  se  distribuant  à  Tiine  et  à 
rautre«  . 

Après  avoir  fourni  le  rameau  cjstique  ,1a  branche 
droite  s'eofonce  dans  la  partie  droite  du  sillon  trans- 
versal ,  pénètre  le  lobe  droit  du  foie  et  s  y  perd. 

La  branche  gauche  j,  dirigée  obliquement  en  haut 
et  enr  dedans,  s'enfonce  dans  le  sillon  transversal, 
entre  le  lobule  de  Spigçl  et  le  lobe  gauche ,  pénètre 
la  substaiice  de  celui-ci  et  se  ramifie  dans  tons  les 
deux.    -  •  . 

,  ■  Souvent  Fartère  hépatique  se  divise,  en  trois  bran- 
ches, eti  sorte  qu'il  &ut  en  distinguer  une  moyenne 
aux  précédentes ,  moins  volumineuse ,  qui  pénètre  le 

sillon  transversal  dam  i'eodroit  où  il  se  réuniC  au 


^ 
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allon  horizontal,  et  s^enfonce  ensuite  dans  la  stibs* 
tance  du  foie  pour  s'y  cpmporter  comme  les  autres. 

3®.  Artère  ySpIénUjue.  ' 

Elle  est  plus  volumineuse  que  Thëpatique  chez 
.l:adulte ,  moins  chez  l'enfant.  STée  de  la  cœliaque , 
elle  se  recourbe  aussitôt  à  gauche  et  suit  transversa- 
.lemenl  cette  direction  jusqu'à  la  scissure  de  la  rate. 
.  Dans  son  trajet  elle  se  trouve  recouverte  par  la  por- 
tion gauche  de  l'estomac ,  appuyée  sur  la  partie  supé- 
rieure du  pancréas  et  logée  dans  un  léger  sillon  que 
,cet  (»rgane  lui  présente.  Ella  fournit  des  rameaux 
pancréatiques  et  une  branche  gastrique  inférieure 
gauche.  ♦ 

Rameaucd  pancréatiques.  Leur  nombre  ei^t  incer- 
tain. Ils  i?aissent  inférieùreméntde  lasplénique,  s'en* 
£>ncent  aussitôt  perpendiculairement  dans  la  subs'- 
.  tance  du  pancréas  ,  ^parallèles  les  uns  aux  autres. 
.  Subdivisés  en  ramuscules  ténus,  ils  s'anastomosent 
avec  le  rameau  pancréatique  transverse  fourni  parla 
.  branché  gastrique  inférieure  droite.  ' 

Branché  ga^tricfue  inférieure  gauche.  Elle   naît 
ordinairement  du  tronc  même  de  l'artère  splénique, 
^  quelquefois  cependant  d'une  des  divisions  qui  la  ter* 
.  minent.Son  volume  est  assezsouvent  un  peu  moindre 
que  celui  de  la  gastrique  inférieure  droite  ;  d'autres 
fois  il  e^st  tel  que  cette  branche  paroît  'être  l'artère 
.  splénique  elle-même  continuée  et  changeant  de  direC'- 
tion«  Quand  cette  branche  nait  du  tronc  de  la  $p]é- 
nique,  elle  remonte  un  peu  à  gauche  pourallergàgner 
^  la  grosse  extrémité  de  l/estomac  sous  laquelle  eUe 
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ëtoit  d^abord  cachée^  et  se  porter  sur  sa  grande  cour- 
bure. Quand  elle  Tient  d'une  des  divisions  de  la  splé- 
nique ,  elle  descend  aussitôt  vei^s  cette  mémecourbure 
dont  elle  est  plus  rapprochée.  Dans  tous  les  cas ,  elle 
contourne  ensuite  Testomac  intérieurement  comme 
la  gastrique  droite  avec  laquelle  elle  s^anastoitiose. 

Peu  après  s6n  origine,  la  branche  gastrique  gauche 
donne  quelques  rameaux  pancréatiques  peu  impor- 
tans  par  leur  volume  ,  peu  constans.pour  le  nombre. 
Parvenue  à  la  grande  courbure,  elle  fournit  comme 
la  gastrique  droite  des  rameaux  supérieurs  qui  vont 
à  Testomac,  des  rameaux  inférieurs  qui  vont  au  colon 
transverse  après  un  certain-trajet  ektre  les  lamtes  da 
grand  épiploon. 

Cést  donc  aux  deux  brancbes  gastriques  infé- 
rieures réunies  qa^esK  due  cette  grande  arcade  àrté* 
rielle  qui  bbk^derestomacen  bas,  arcade  remarquable 
par  son  volume,  par  sa  position  et  par  la  manière 
dont  elle  est  formée.  En  effet  elle  avoisiné  dé  très» 
près  les  parois  abdominales  ,  surtout  quand  iWomac 
est  distendb.EU^est logée  entre  leslamesépiploïques» 
dans  Tendrolt  où  ces  lames  se  réunissent  après  avoir 
formé  sur  là  grande  coufbure,  par  leur  écartement  » 
cet  espace  triangulaire  dont  nous  avons  parlé  alUeurls. 

Parvenue  à  quelque  distance  de  la  scissure  de  la 
rate,  Tartère  splénique  se  divise  en  plusieurs  bran- 
ches pour  y  pénétrer.  Assez  ordinairement  sa  divi-* 
sion  primitive  «n^est  qu^en  deux  ou  trois  branches  qtit 
aussitôt  se  subdivisent  elles-mêmes  en  un  plus  ou 
moins  grand  nombre  de  rameaux  ,  le  plus  souvent  en 
six  ou  huit.  Ces  rameaux  divergent  entre euxsuivaât 
la  longueur  de  la  rate ,  et  avant  dy  pénétrer  parcoa« 
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rènt  un  trajet  plus  oa  moins  long  entre  lésdèuic  feuil- 
lets péritonéaux  gui  vont  de  Te^omâc  à  cet  organe. 
Cest  dans  ce  trajet  qu'on  peut  estimer  k  deux  pouces 
ou  deux  pouces  et  demi  que  les  branches  sfiléniqués 
fournisséJlt  quelques  rameaux  assez  volumîneuxmats 
très-courts ,  qui  tont  aussitôt  gagner  la  grosse  extré- 
mité de  Pestomac  près  de  Torifiûe  cardiaque  et  se  ré- 
pandre sur  les  deux  faces  àe  cet  organe  ^  en  s'ana^- 
tomosant  avec  les  rameaux  œsophagiens  transverse^ 
fournis  par  Tarière  gastrique  supérieure.  On  les  con- 
noît  sous  te  nom  de  vaisseaux  courts.  Ce  sont  eux 
qui  complètent  à  gauche  le  cercle  artériel  dont  l'es- 
tomac est  êkivironiré  de  toutes  parts.  Ces  vaisseaux 
'  naissent  assez  souvent  du  tronc  de  la  spléniqùé  un 
peu  avant  sa  division.  ' 

Plongées  danis  la  scisstiriè  de  la  raté,  les  branches 
spléùiquespénèti^étit  cetôrgànedanstoutéson  éttendUe 
en  suivant  leur  dit'ectlon  primitive.  Bientôt  elles  se 
subdivisent  et  forment  en  s'anastomosant  enseinble 
des  arcades  et  des  aréoles  multipliées  dont  les  derniers 
rameaux  se  perdent  dans  le  tissu  intime  de  Torgàné; 


\ 


artère  mésenÊérique  supérîeute. 


Cette  artère  égale  au  moins  la  cœllaque  ert  volliiAe 
mais  la  surpasse  considérablement  en  longueur.  Elle 
nàit  de  l'aorte  un  peu  au-dessous  de  la  coeiia(|ué,  quel- 
quefois confondue  avec  elle  dans  son  origine  qui  se 
trouve  alors  cachée  parle  pancréas.  Aussitôt  elle  des- 
cend perpendiculairement  derrière  cette  glande  et 
après  l'avoir  dépassée  se  trouve  au  devant  de  la  portion 
transversale  du  duodénum  sur  lequel  elle  appuie  et 
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..dont  elle  marque  la  lerminaison.  En  continuapt  a  se 
porter  en  avant  et  en  bas  elle  passe  au  côté  gauche  du 

.méso-co^on  transverse  dai^s  Tendroit  où  il  se  réunît  au 
mésentàpe.  Jasque;là  elle  avôit  été  recouverte,  soit  par 

,  lie  pancréas ,  soit  par ,  le  feuillet  supérieur  du  méso-' 
colon.  Mais  dès  qu'elle  a  dépassé  Torigine  de  ce  re- 
pli elle  s'engage  entre  les  deuxlames  péritonéales  qui 
constituent  le  mésentère  auquel  elle  appartient  dans 

^  tout  le  reste  dé  son  trajet.  Elle  jsuit  la  direction  que 
ce  dernier  repli  présente,  et  forme  dans  le  mllieru 
de  sa  largeur  une  grande  courbe  .dirigée  a  droite  et 

.  en  bas  de  manière  que  la  convexité  regarde  eu  bas,  à 
gauche  et  en  devant ,  la  concavité  à  drcftte^  en  haut 

.  et  en  arrière.  CeUe  courbe  fort  éloignée,  d'abord  de 
l'intestin  grêle ,  s'en  rapproche  successivement  en  se 
prqlongeant  en  bas.  Diminuée  de  volume  a  mesure 
qu'elle  avance,  l'artère  se  termine.enfin  vers  la  région 

^lombaire  gauche  en  s'anastomosant  avec  une  d^S 
branches  qu'elle-même  a  fournies. 

Près  de  son  origine  la  mésentérique  ne  donne 
que  quelques  rameaux  peu  constans  et  peu  remar- 
quables qui  se  distribuent  soit  au  pancréas ,  soit  au 
duodénum.    • 

Mais  quand  elle  est  parvenue  dans  le  mésentère, 

.  elle  fournit  un  grand  nombre  de  branches  (|p'on 

.  peut  distinguer  en .  celles  qui  parlent  de  sa  conca- 
vité et  celles  qui  naissent  de  sa  convexité. 
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«  * 

Branches   que  dorme    la  mésentérique  par  set 

concavité. 

.  Toutes  appartiennent  ac^  cœcum  et  au  colon.  On 
en  trouve  ordinairenient  trois  qu'on  nomme  coliques 
droites  et  que  l'on  dislingue  en  supérieure,  moyenne 
et  inférieure.  Très-souvent  il  n'y  en  a  que  deux  ;  une 
seule  brancfîe  réjpondant  à  la  supérieure  et  à  la 
moyenne;  l'inférieure  est  constamment  isolée.. . 
-  Branche  colique  droite  supérieure.  C'est  la  pre- 
mière que  donne  la  mésentérique  en  passant  au  côté 
gauche  du  méso -colon  transvçrse.  Elle  s'engage  aus- 
sitôt entre  les  deux  lames  du  méso-colon  et  se  porte 
horizontalengienten  devant  jusqu'auprès  delà  partie 
moyenne  du  colon.  Avant  d'y  arriver ,  elle  se  divise 
en  /deux  rameaux  considérables  qui  s'écartent  l'uft 
^  de  l'autre  en  formant  entre  eux  un  angle  plus  ou 
moins  aigu.  L'un  d'eux  se  recourbe  transversalement 
à  gauche !en  suivant  le  colon,  et  parvenu  vers  la^ ré- 
gion loipbairé  s'aiiàstomoseavecle  rameau  ascendant 
de  la  coli(](ue  gauche  fournie  par  la  mésentérique  in<- 
-férieure. 

L'autre  rameau  se  recourbe  transversalement  à 
droite  et  s'anastomose  bientôt  avec  un  rameau  sem- 
blable  de  la  colique  droite  nioyenne.  : 

Branche coliquedroile moyenne.  Elle  nait  delà 
mésentérique  un  peu  au-dessous  de  la  précédente  ^ 
se  dirige  obliquement  à  droite  et  en  avant  dans  le 
méso-colon ,  et  se  divise  bientôt  comme  la  précé<}eQtjs 
fin  deux  rameaux  dont  l'un  se  recourbant  à  gauche^ 

va  s'dnastomo$er  ayeirlé  ranueftu.diroU  jdi?  la  <^<^^is 
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supérieure ,  tandis  que  Tautre  se  recourbe  ë  dfroite 
et  en  bas  poui*  8*unir  au  rameau  ascendant  de  la 
branche  colique  droite  inférieure* 

Lorsque  la  mésentérique  ne  donne  qu^une  seule 
branche  colique  au  lieu  des  deux  que  nous  venons 
de  décrire ,  cette  branche  se  divise  bientôt  en  deui 
rameaux  voinmineux  qui  se  comportent  ensuite 
comme  les  deux  branches  lorsqu'elles  sont  isolées. 

Branche  colique  droite  inférieure  ou  Héo-cch 
lique.  Elle  est  fort  rapprochée  de  la  moyenne  daoi 
son  origine.  Son  volume  est  plus  considérable.  Di- 
rigée transversalement  à^droite  dans  la  partie  corres- 
pondante du  méso-éolon ,  elle  parvient  jusqu'auprès 
du  cœcum  sans  se  diviser.  Là  elle  se  divise  en  trois 
fameanx.  LVn  remonte  dans  le-méso-colon  eâ  se 
reeourbant  un  peu  et  s^anaistomose  bientôt  avec  te 
ranfteau  droit  de  la  colique  moyenne.  L'autre  descend 
dans  le  mésentère  et  s'anastomose  avec  le  tronc  de  la 
lïtëseiitérique.  Le  troisième  né  dans  l'angle  des  deut 
précédens  suit  la  direction  de  la  branche  colique  elle- 
même  ,  s^snfonce  un  peu  dans  les  graisses  du  méso- 
colon  et  se  porte  à  la  partie  postérieure  du  colon  à 
l'endroit  où  elle  naît  du  cœcum.  Là  ildonne  un  ramus- 
^ttte  qui  se  pok»le  dans  le  repli  péritonéal  de  l'appen- 
dice cœcale ,  règûe  tout  le  long  de  ce  repli  et  y  forme 
une  petite  arcade  de  la  convexité  de  laquelle  par- 
tent de  petits  ramuscules  parallèles  qui  vont  se  reùdre 
sur  l'appendice  et  s'y  terminent  ten  s'y  subdivisant 
Puis  il  se  divisC'  en  deux  rameaux  secondaires  qui  se 
portent  l'un  en  hâfca  sur  le  coloïi ,  l'être  etii  basj  ^^ 
•lècôecum^  et  s'y  slibdivisient  en  une  multitude  de 
^^tascule»  distribués  à  ce»  iiite^tmsîi. 


lOÏ   LA   CIRCULATIOW.     '  2Ùd 

On  voît  d'après  cette  description  que  les  rameaux 
des  branches  coliques  forment  par  leurs  anastomoses 
mutuelles  des  arcades  distinctes  réunies  à  angles 
aigus  à  Tendroit  où  les  branches  finissent  et  présen- 
tant leur  convexité  du  côté  de  l'intestin ,  leur  conca- 
vité du  côté  du  méso-colon.  Ces  arcades  ne  donnent 
par  leur  concavité  àiicun  rameau  ;  mais  leur  con- 
vexité en  donne  un  grand  nombre  surtout  dans  les 
angles  rentrahs  par  lesquels  elles  sont  séparées.  Plu- 
sieurs de  ces  rameaux  se  portent  dans  des  directions 
obliques,  ge  rencontrent  et  s'anastomosent  de  ma- 
nière à  former  des  aréoles  de  Hiverses  figures ,  d  où 
naissent  d'autres  rameaux  secondaires  qui  vont  di- 
rectement à  l'intestin.  Mais  presque  tous  en  partant 
des  arcades  se  dirigent  parallèlement  les  uns  aux  au- 
tres jusqu'au  colon,  et  se  portent  ainsi  sur  ses  deux: 
faces.  C'est  là  seulement  qu'ils  se  subdivisent  en  ra-' 
muscules  ténus  qui  s'enfoncent  au-dessous  de  la  tu- 
nique séreuse  et  se  ramifient  à  l'infini  dans  les  tuni« 
ques  musculeuse  et  muqueuse  où  ils  se  terminent. 

Ces  rameaux  sont  éloignés  les  uns  des  autres  par 
des  intervalles  assez  larges  dans  toute  l'étendue  du 
colon  transverse.  Ceux  qui  vont  au  cœcum  sont  beau- 
coup f>lus  nombreux  et  plus  rapprochés. 

Branches  que  donne   la  mésentêrique   par   sa 

convexité. 

Elles  varient  beaucoup  eh  nombre.  On  en  compte 
ordinairement  une  vingtaine.   Leur  vblume  et  leur 
longueur  sont  assez  exactement  en  rapport.  Lés' 
plus  supérieures  qui  sont  nécessairement  les  plu^ 


longues  »  Tarière  se  trouvant  alors  fort  ëloignée^^^ 
ï'iostestin ,  sont  aussi  les  plus  grosses»  I^s  suivantes 
deviennent  toujours  plus  courtes  et  plus  minces ,  et 
enfin  celles  qui  partent  de  Tarcade  fonnée  par  Tupion 
de  la  mésentértque  avec  la  branche  colique  droite 
inférieure  ne  méritent  plus  que  le  nom  de  rameaux, 
et  se  portent  parallèlement  sur  Tintestin  après  un 
trajet  fort  court. 

Ces  branches  se  dirigent  toutes  plus  ou  moins  obli* 
quement  en  bas  et  à  gauche  entre  les  deux  lames  du 
mésentère  en  se  rapprochant  de  Tintestin.  Après  un. 
certain  trajet  dont  là  longueur  varie  pour  chacune, 
elles  se  divisent  en  branches secoi^daires  qui  s'écartent 
à  angles  très'-aigus ,  se  dirigent  les  unes  en  haut,  les 
autres  en  bas,  et  se  rapprochent  des  branches  secon- 
daires voisfnes  avec  lesquelles  elles  s'aAastomQseat 
quelquefois ,  mais  assez  rarement.  Ces  branches  se- 
condaires se  subdivisent  bientôt  ensuite  en  rameaux 
plus  ou  moins  nombreux  qui  s'écartent  de  la  même 
manière ,  rencontrent  de  plus  près  les  rameaux  voi- 
sins également  subdivisés  et  s'anastomosent  avec  eux 
4e  tous  côtés.  Lesanglessaillansqui  résultent  de  ces 
anasionioses  sont  lés  points  d'origine  d'autres  rameaux 
secondaires  qui  se  comportent  de  même  et  forment 
par  leurs  anastomoses  mutuelles  une  multitude  dV 
rgoles  diversement  configurées ,  toujoui's  fort  irrégu-. 
lières  pour  la  gi'andeur  et  pour  la  forme.  Des  ramus- 
cules  naissent  du  contour  extérieur  de  ces  aréoles, 
s'anastomosent ,  forment  des  aréoles  nouvelles  pins 
petites ,  et  ainsi  de  suite  jusqu'à  l'endroit  où  les  deux 
lamçs  péritqnjéales  cessant  d'adhérer  ensemble  for- 
i^eut  près  de  l'intestin  l'espace,  triangulaire  destiné  à 


favoriser  Tampliatioa  accidentelle  de  ce  tube  mem- 
braneux. Là  le  f  éseau  artériel  cessé  j  et  les^  dernières 
aréoles  qui  le  formoient  donnent  naissance  à  des  ra- 
muscules  parallèles  qui  se  dirigent  isolément  au-des- 
sous de  Tune  et  l'autre  lame  péritonéalepour  gagtier 
là  surface  extérieure  de  Tîntestîn  auquel  ils  sont  per- 
pendiculaires. Ils  se  prolongent  plus  ou  moins  sur  lui 
entre  la  tunique  séreuse  et  la  musculeuse,  puis  se  sub- 
éivisent  en  ramuscutes  très-ténus  répandus  à  linfinî 
et  formant  un  nouveau  réseau  fort  délicat  d'autant 
plus  seri'é  qu'on  avance  davantage.  Ils  se  plongent 
ainsi  dans  la  tunique  musculèuse  ;  parviennent  à  la 
muqueuse  sur  laquelle  ils  se  terminent  en  devenant 
capillaires* 

Ainsi  eh  observant  d'un  seul  coup  d'œil  la  dîstri^ 
butîon  artérielle  depuis  la  convexité  de  Tarière,  mé- 
sentérique  jusque  sur  l'intestin,  nous  voyons  Jabonî' 
âes  branches  volûminéi|ses  isolées ,  puis  un  réseau 
vasculaire  formé  par  les  rameaux  de  ces  branches,^ 
réseau  d'autant  plus  compliqué  qu'on  approche  plus 
de  Pintestin,  puis  des  rameaux  isolés  et  parallèles  nés 
ée  ce  réseau  et  dirigés  immédiatement  sur  l'intéstia' 
lui-même,  puis  un  nouveau  réseau  beaucoup  plus 
ténu, né  de  ces  rameaux  et  terminé  par  le  système 
capillaire.  On  peut  donc  dire  qiie  lés  branches  de  la 
mésentérique  sont  au  réseau  vasculaire  qui  léui*  suc- 
cède, ce  que  les  rameaux  nés  de  ceTefseâiï  soht  à  la 
distribution  immédiate  du  système  artériel  à  l'intes--' 
riii  grêle.  '    .  •  : 


* 
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Artère  mésenténque  inférieure. 

Elle  égale  à  peu  près  en  volame  la  précédente  et  oait 
beaucoup  plus  bas  qu*eUe  de  la  partie  antérieure  de 
Taorte ,  \ta  pouce  ou  un  pouce  et  demi  à  peu  près 
au*dessus  de  s^  division  en  iliaques.  ËUe  se  dirige 
aussitôt  un  peu  obliquement  à  gauche ,  placée  au^ 
dessous  du  péritoine  »  puis  s'engage  entre  les  deax^ 
lames  du  méso-colon  iliaque  dans  lequel  elle  forme 
une  courbe  beaucoup  moins  étendue  que  celle  de  la 
mésentérîque  supérieure ,  étf^t  toujours  placée  prè^ 
du  bord  adhérent  de  ce  repli*  Arrivée  au  détroit 
{supérieur  du  bassin ,  elle  se  plonge  dans  Técarteinent 
postérieur  du  méso-rectum  oi^  elle  $e  divise  pour  se 
distribuer  a|i  rectum  sous  le  nom  à^hémorroïdde 
supérieure. 

Daqs  ce  trajet ,  1^  mésentérique  iDférieu):*e  donne 
eu  dehors  p^r  sa  convexité  un  grand  nombre  de 
fauches;  aucupçs  ne  naissent  de  sa  coi^cQvité. 

Farn^i  çe^  Vfipches  qui  toutes  app^rtiennei^t  au 
colon ,  on  en  remarque  trois  principales  que  Ton 
i|omme  coliques  gauches  distiqguéi^s  en  supérieure  y 
moyenne  et  inférieure. 

Brfinche  colique,  gauche  supérieure.  C'est  la  plus 
volumineuse  et  la  seule  constamment  distincte.  INée 
de  la  mésentérique  un  peu  au-dessqus^de  son  origine, 
^Ue  se  dirige  transversalen^eot  ^  gauche  derrière  le 
péritoine ,  et  parvient  ainsi  jusqu'à  quelque  distance 
de  la  portion  lombaire  gauche  du  colon.  Là  elle  se 
jdivise  en  deux  rameaux  considérables ,  Tud  ascen- 
dant ,  l'autre  descendanL 
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.  Le  rameau  ascendant  suit  le  bord  concave  du 
colon  lombaire  jusqu  au  colon  transverse  ^  en  se  re-^ 
courbant  de  manière  à  former  une  arcade  dont  la 
convexité  répond  à  Tintestin.  Il  s  anastomose  bientôt 
avec  le  rameau  gaucbe  de  la  colique  droite  supérieure 
fournie  par  la  méseulérique  supérieure.  Le  rameau 
descendant  se  porte  inférieurement  dans  une  direo* 
tîon  semblable  jusqu^au  miéso-colon  iliaque  où  il  s^a*^ 
nastomose  avec  le  rameau  ascendant  de  la  colique 
gs^iche  moyenne. 

Branches  coliques  gauches  fnoyenne  et,infé'^ 
rieure.  Je  réunis  ces  branches  dans  une  même  des-^ 
criplion ,  parce  que  leur  nombre  varie  beaucoup  eË 
que  d'ailleurs  elles  ont  toutes  une  disposition  sem-^ 
blable.  < 

Souvent  au  lieu  de  deux  on  en  trouve  trois- ou 
quatre,  tout  à  fait  distinctes  à  leur"  origine;  D^'autres 
fois  on  les  voit  naître  de  la  mésentérique  par  deux- 
origines  seulement,  ioaiais  se  diviser  aussitôt  en  nombre 
indéterminé.  Toutes  se  portent  obliquement  en  bas  ^ 
^  entre  les  dçux  lames  du  méso*Golon  iliaque ,  et  avant 
d^arriver  à  l'intestin  se  divisent  chacune  en  deux 
rameaux  9  l'un  ascendant,  l'autre  descendant.  Ces 
rameaux  s'anastomosent  entre  eux,  forment  ainsi  des 
arcades  plus  ou  mpins  nombreuses  qui ,  par  leur  con^ 
.  vexité ,  fournissent  un  grand  nombre  de  rameaux 
secondaires.  Ceux-ci  se  portent  d'abord  parallèlement 
vers  l'intestin ,  puis  se  subdivisent  avant  d'y  arriver , . 
et  forment  par  leurs  anastomoses  quelques  aréoles  • 
desquelles  partent  enfin  d'autres  ramuscujes  paral- 
lèles qui  vont  immédiatement  se  rendre  sur  les  deux: 
faces  du  colon  iliaque.  Ces  aréoles  sont  en  général 
IV,  i8 
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peu  nombreuses  ;  souvent  il  n^'en  existe  pas,  et  les 
rameaux  nés  des  arcades  vont  en  droite  ligne  à  Tin- 
testin.  Parvenus  sur  cet  organe ,  ils  s  y  comportent 
comme  ceux  de  la  mésentérique  supérieure. 

Le  rameau  descendant  fourni  par  la  plus  infé- 
rieure des  branches  coliques  gauches,  se  porte  sur  la 
face  postérieure  du  rectum  où  il  se  subdivise  et  s'a- 
nastomose avec  les  autres  rameaux  que  donne  la 
mésentérique  dans  sa  terminaison. 

Lorsque  la  mésentérique  inférieure  a  fourni  les 
branches  Coliques ,  elle  diminue  de  volume ,  prend 
une  direction  perpendiculaire  et  descend  dans  Tex- , 
cavation  du  bassin,  placée  sur  la  face  postérieuredu 
rectum  et  logée  dans  Técartement  des  deux  lames  du 
méso-rectum..Bientôt  ellese  divise  en  deux  branches 
qui  s'écartent  et  gagnent  les  parties  latérales  du  rec* 
tum.  Souvent  une  de  cesbranchesen  donne  peu  après 
une  autre  secondaire  qui  descend  sur  le  milieu  du 
même  intestin.  Ces  branches  desced*dent  perpendi- 
culairement, superficielles  d'abord,  puis  bientôt  cd- 
gagées  entre  les  fibres  musculeuses  longitudinales  où 
elles  sont  presque  entièrement  cachées.  Elles  dimi- 
nuent progressivement  de  volume  et  finissent  par  des 
rameaux  extrêmement  minces.  Dans  ce  trajet  elles 
donnent  un  grand  nombre  de  rameaux  qui  naissent 
presque  tous  à  angles  droits  et  se  portent  transversa- 
lement sur  le  contour  du  rectum  qu'ils  embrassent 
eo  se  subdivisant  entre  ses  tuniques  où  ils  se  perdent, 
réunis  et  confondus  avec  ceux  des  branches  hémop 
roïdales  moyenne  et  iaférieures.  Quelques-uns  de  ces 
rameaux,  au  lieu  de  se  porter  sur  le  rectum  ^  suivent 
en  arrièrelalamepéritonéale  correspondante,  et  vont' 
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sur  les  côtés  du  sacrum  s^aoastomoser  avec  les  artère» 
sacrées  latérales ,  branches  de  T&y pogastrique. 

S  IL  Artères  fournies   latéralement  par  Vaorte 

abdominale^ 

s 

Ces  artères  soot  les  capsulaîres  »  les  rénales ,  le^ 
«permatiques  et  les  lombaires. 

Artères  capsulaires* 

On  les  nomme  ordinairement  capsulaîres  moyen* 
nés  par  opposition  avec  les  branches  que  donnentaut^ 
capsules  en  haut  les  diaphragmatiques ,  en  bas  les 
rénales. 

U  y  a  une  capsulaire  de  chaque  coté.  Leur  volume 
est  très-petit.  !Nées  pour  Tordinaire  de  Taorte ,  quel- 
quefois de  la  cœliaque ,  elles  se  dirigent  transversale-» 
ment  sur  les  côtés  de  la  cok)nne  vertébrale  jusqu'au 
bord  antérieur  des  capsules.  Là  elles  se  divisent  en 
plusieurs  branches  qui  «^enfoncent  dans  ces  organes 
et  s  y  distribuent.  Avant  d^  arriver ,  elles  donnent 
plusieurs  rameaux  au  tissu  graisseux  environnant  et 
même  aux  appendices  diaphragmatiques. 

Artères  rénales^ 

Ce  sont  les  plus  volumineuses  et  en  même  temp$ 
les  frfus  courtes  que  fournisse  Taorte  abdominale.  Le 
plus  ordinairement  il  n  y  en  a  qu'une  de  chaque 
côté  ,  mais  il  n^est  point  rare  d^en  trouver  deux  et 
même  trois.  Nous  sup^^osons  ici  le  premier  cas.' 
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Nées  aù-dessou$des  artères  capsulaires ,  les  rénales 
forment  chacune  pour  l'ordinaire  avec  l'aorte  deux 
angles  droits  ou  fort  rapprochés  des  droits.  Elles 
naissent  à  peu  prè$  Tune  vis-à  vis  de  l'autre;  sou- 
vent cependant  la  ]^énale  gauche  nait  un  peu  plus 
haut  que  la  droite.  Dirigée  transversalement  sur  les 
cotés  du  corps  des  vertèbres,  au  devant  d'un  tissu 
graisseux  abondant ,  derrière  la  veine  rénale  et  le 
péritoine ,  chacune  arrive ,  après  un  trajet  fort  court , 
au  rein  auquel  elle  appartient.  La  droite  a  cependant 
un  peu  plus  de  longueur  que  la  gauche ,  l'aorte  ne  se 
trouvant  pas  directement  sur  la  ligne  médiane.  Cette 
riénale  droite  est  placée  tantôt  devant,  tantôt  derrière 
la  veine  cave  inférieure. 

Dans  leur  trajet  les  rénalesfournissent  un  nombre 
indéterminé  de  branches  toutes  fort  petites.  Les  unes 
sii{)érieures  vont  aux  capsules  et  s'y  perdent  en  s'a- 
nastomosant  avec  \e^  artères ,  capsulaires  aortiques. 
Les  autres  inférieures  se  perdent  danslç  tissu  grais- 
seux extérieur  du  rein;  on  les  a  nommées  quelque- 
fois branches  odieuses.  Très-souvent  les  artères 
spermatiques  naissent  aussi  inférieurement  des  ré- 
nales. 

Parvenue  à  quel  que  distance  de  la  scissure  du  rein , 
la  rénale  se  divise  en  deux,  trois  ou  quatre  branches 
considérables.  Ces  branches ,  écartées  les  unes  des 
auttes,  s'introduisent  dans  le  rein  au-dessus  de  l'ori- 
ginede  l'uretère ,  et  se  divisent  en  un  nombre  variable 
de  branchessecondaires  qui  se  portent 'entre  les  parois 
du  bassinet  et  la  substance  propre  du  rein ,  et  suivent 
lescalices  jusqu'à  l'endroit  où  ils  embrassent  les  tuber- 
cules mamelonnés.  Là  chaque  branche  se  divise  en 
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plusieurs  rameaux  qui  contournent  la  portion  corres- 
pondante de  substance  tubuleuse,et  forment  autou^ 
d'elle ,  en  s'anaslomosant  ensemble,  une  arcade  sen- 
sible dontla  convexité  répond  à  la  substance  corticale* 
Les  ramuscules  très- nombreux  que  donnent  en  tout 
sens  ces  arcades  se  répandent  soit  dans  la  substance  ^ 
tubuleuse,  soit  dans  la  corticale  ;  on  en  a  même  vii 
quelques  -  uns  traverser  entièrement  cette  dernière 
pour  se  jeter  dans  le  tissu  graisseux  dont  le  rein  est 
environné. 

Cette  distribution  artérielle  dans  rintèrîeur  du 
rein  ne  se  fait  pas  toujours  avec  autant  de  régularité. 
Souvent  on  i;je  voit  point  ces  arcades  qui  circons- 
crivent les  portions  de  la  substance  tubuleuse,  et  les 
rameaux  paroissent  se  répandre  sans  aucun  ordre 
sensible  dans  Tune  et  Tautre  substance  à  la  fois. 

Lorsqu'il  y  a  deux  ou  trois  artères  rénales  de 
chaque  côté,  tantôt  elles  naissent  à  peu  de  distance 
les  unes  des  autres ,  et  se  porte  parallèlement  pour 
"pénétrer  toutes  ensemble  parlascissuredurein,tantôt 
une  d'elles  nait  beaucoup  plus  bas,  remonte  oblique- 
ment et  entre  dans  le  rein  par  son  extrémité  infé*- 
rieure.  ' 

Artères  spermatiques^ 

On  en  trouve  une  de  chaque  côté,  rarement  deux. 
Leur  volume  est  aussi  petit  que  leur  longueur  est 
considérable.  Elles  naissent  de  l'aorte  tantôt  en  de- 
vant,  tantôt  latéralement; souvent  ce  sont  lesréoales 
qui  les  fournissent. 

Dans  tous  les  cas,  elles  se  portent  sur  les  côtés  de 
la  colonne  vertébi*£dle ,  descendent piesque  verticale^ 
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ment  sur  les  muscles  psoas  dont  elles  croisent  enfia 
très-obliquemeot  la  direction  pour  se  comportetr  en- 
suite différemment  chez  Thomme  et  chez  la  femme. 

Toutes  deux  9  dans  ce  premier  trajet,  sont  placées 
derrière  le  péritoine.  La  droite  est  tantôt  devant , 
tanlôl  derrière  la  veine  cave^  Toutes  deux  sont  ex- 
trêmement (lexueuses.  Elles  donnent  des  rameaux 
f<)rt  petits  qui  se  perdent  dans  les  graisses  voisines , 
dans  les  glandes  lymphatiques ,  dans  les  parois  des 
uretères.  Quelquefois,  parvenue  vers  le  détroit  «upé^* 
rieur  du  bassin  ,  la  spermatique  se  divise  en  deux 
branches  d^égal  volume, dont  Tune  remonte  oblique- 
ment en  dehors  pour  se  perdre  dans  les  graisses  ex- 
térieures du  rein ,  tandis  que  l'autre  continue  le  trajet 
ordinaire  de  1  artère. 

Vers  le  milieu  ou  vers  la  partie  inférieure  du  bord 
•saillant  du  psoas,  Tartère  spermatique  croise  ce  bord 
en  se  dirigeant  en  dedans.  Çhe^Thomme  elle  se  place 
i  cô^é  du  conduit  déférent,  sort  avec  lui  par  Tanneau 
inguinal  et  va  au  testicule.  Dans  ce  trajet  elle  donne 
de  petits  rameaux  au  conduit  déférent  et  au  crémas- 
ter.  Enfin  elle  se  divise  en  un  grand  nombre  de  ra  • 
meaux  dont  les  uns  s'introduisent  dans  Vépididyme 
par  son  tubercule  arrondi,  les  autres  traversant  la 
tunique  albuginée  se  plongent  dans  la  substance 
propre  du  testicule.  Les  uns  et  les  autres  se  perdent 
ensuite  dans  ces  deux  corps  et  n^offrent  plus  rien  de 
remarquable  dans  leur  distribution. 

Chez  la  femme  l'artère  spermatique ,  après  avoir 
croisé  le  bord^du  psoas,  s'enfonce  dans  Tèxcavatiou 
du  bassin  et  se  porte  à  Tovaire.  De  ses  rameaux  les 
uns  traversent  la  membrane  fibreuse  de  ce  corps 
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dans  lequel  ils  se  perdent ,  les  autres  vont  se  ré- 
pandre à  la  trompe,  au  ligament  rond  et  aux  par- 
ties latérales  de  la  matrice ,  en  s^anastomosapt  avec 
l'utérine. 

Artères  lombaires. 

On  pourroit  nommer  celles-ci  branches  posté- 
rieures, si  Ion  n'a  voit  égard  qu'à  leur  poitit  d'ori- 
gine, car  elles  naissent  plutôt  de  la  partie  postérieure 
que  de  la  partie  latérale  de  l'aorte.  Mais  comme  elles 
se  dirigent  toutes  en  dehors  primitivement  et  qu'elles 
se  distribuent  principalement  aux  muscles  la'téraus 
de  la  colonne  vertébrale ,  nous  ne  croyons  pas  devoir 
en  former  ici  une  classe  séparée. 

Les  artères  lombaires  sont  assez  ordinairement  au 
nombre  de  cinq  comme  les  vertèbres  de  la  même 
région.  Souvent  <:;ependant  il  ne  s'en  trouve  que 
quatre;  quelquefois  même  il  n'y  en  a  que  trois,  et 
dans  ces  deux  cas  elles  se  subdivisent  de  manière  à 
former  auprès  des  trous  de  conjugaison  le  nombre 
ordinaire  de  cinq.  L^ur  volume  surpasse  constam- 
ment celui  des  intercostales*  Toujours  elles  se  diri- 
gent plus  ou  moins  transversalement  depuis  l'aorte 
jusqu'auprès  des  apophyses  transverses ,  et  dans  ce 
trajet  oorrespoiident  chacune  à  la  gouttière  que  pré- 
sent-e  dans  son  milieu  le  corps  de  chaque  vertèbre. 
Toujours  à  la  base  des  apophyses  trausvei^es  chaque 
artère  se  divise  en  branche  postérieure  on  doi'sale  qui 
s'enfonce  dans  les  muscles  du  dos  en  donnant  par  le 
trou  de  conjugaison  un  rarmeau  à]amoelle,*et  branche 
antérieureou  lombaire  proprement  dite  qui  se  répandt 
dans  les  muscles  des  lombes  et  du  bassin» 
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Tels  sont  les  caractères  communs  de  toutes  les 
^  artères  lombaires.  Mais  comme  chacune  d^'elles  pré« 
sente  en  outre  une  disposition  particulière  et  des 
rapports  diffërens,  on  ne  peut  les  conuoître  avec 
exactitude  lorsq^u'on  continue  à  les  décrire  collec- 
tivement, et  il  faut  de  toute  nécessité  en  venir  à 
la  description  particulière,  mais ,  abrégée ,  de  cha- 
cune. J  observe  seulement  que  les  branches  posté- 
rieures se  perdâfnt  toutes  dans  la  masse  commune 
,et  confuse  du  muscle  sacro-spinal ,  ne  .  mérilent 
pas  d^étre  comprises  dans  ces  détails  individuels; 
il  suffit  de  les  indiquer  à  mesure  qu^elles  se  pré« 
sentent. 

i'«  Artère  lombaire. 

Elle  a  quelque  analogie ,  avec  les  intercostales* 
.Cachée  entièrement  à  son  ongine  par  Tappendice  ' 
diaphragmatiqtie ,  elle  suit  la  gouttière  de  la  première 
vertèbre  lombaire  jusqu'à  la  base  de  l'apophyse  trans- 
verse. Là  elle  se  divise  en  deux  branches.  L'une 
dorsale  descend  un  peu,  puis  s'engage  eîitre  les  deux 
apophyses  transverses  correspondantes,  donne  un 
rameau  à  la  moelle  par  le  trou  de  conjugaison  et  se 
jette  ensuite  dans  les  muscles  du  dos.  L'autre  lom- 
•  baire  se  porte  en  dehors ,  au-dessous  du.bord  inié* 
rieur  de  la  dernière  fausse  côte  en  suivant  exactement 
l'attache  du  diaphragme.  Ainsi  elle  se  recourbe  en 
bas  et  descend  enfin  presque  verticalement  entre  le 
péritoine  et  le  muscle  transyerse  abdominal  dan$ 
lequel  elle  se  perd. 

Quelquefois  cette  première  loml>aire  manque  tout 
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à  fait.  Ailleurs  le  même  sujet  la  présente  d'un  côté 
tandis  qu^elle  manque  de  l'autre* 

a«  Artère  lombaire* 

m 

Elle  nait  au  niveau  du  fibro*cartilage  qui  unit  les 
seconde  et  troisième  vertèbres  lombaires ,  remonte 
un  peu ,  devient  transversale  et  suit  la  gouttière  de  la 
seconde  vertèbre  en  passant  sous  le  tendon  de  l'ap- 
pendice diaphragmatique ,  puis  sous  l'attacbe  supé- 
rieure du  psoas.  Sa  division  a  lieu  plus  ou  moins  loin 
de  l'apophyse  transverse,  La  branche  dorsale  se  com- 
porte comme  à  l'ordinaire.  La  lombaire ,  assez  petite, 
s'enfonceense  reçourbantinférieurement  dansl'épais- 
seur  du  quarrjé  des  lombes  et  s'y  perd. 

3®  Artère  lombairç*         * 

Elle  nait  au  niveau  du  fibrp- cartilage  qui  unit  les 
troisième  et  quatrième  vertèbres  ,  remonte  et  suit 
transversalement  la  gouttière  de  la  troisième  où  elle 
estbientôt  couverte  en  dehors  par  le  psoas.  Avant  de 
se  diviser,  elle  donne  à  ce  muscle  plusieurs  rameaux 
dont  un  volumineux  descend  assez  loin  entre  ses 
fibres.  Ensuite  elle  se  divise.  La  branche  dorsale  n'a 
rien  de  particulier.  La  lombaire  y  très-volumineuse, 
s^enfonce  entre  le  quarré  des  lombes  et  le  transvèrse 
abdominal,  se  porte,  en  se  recourbant,  jusqu'à  la^ 
crête  iliaque ,  vers  l'union  de  son  tiers  postérieur  à 
ses  deux  tiers  antérieurs.  Là  elle  se  divise  en  deux 
gros  rameaux  qui,  rapprochés  l'unvde  l'autre,  tra- 
versent les  muscles  abdominaux  près  de  leur  attache  ^ 
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et  descendent  en  acrière  dans  les  muscles  fessiers  ou 
ils  se  perdent  en  s^anastomosant  avec  les  divisions  de 
la  fessière ,  branche  de  Thypogastrique. 

< .  -  •         • 

4«  Artère  lombaire. 

-  Elle  naît  au  niveau  de  la  quatrième  vertèbre ,  ^ult 
aussitôt  transversalement  la  gouttière ,  cachée  presque 
entièrement  parle  psoas,  et  plus  profondément  par 
une  des  branches  du  plexus  lombaire.  Elle  se  divise 
ensuiteen  branche dorsaleet  branche  lombaire. Celle- 
ci  très-considérable  sedirige  traosversalemententrele 
psoas  et  rattache  inférieure  du  quarré,  fournit  plu- 
sieurs rameaux  volumineuXqui  se  répandent  en  dehors 
sur  le  muscle  iliaque  ;  puis  elle  traverse  Tattache  dn 
quarré  et  des  abdominaux  à  la  crête  iliaque,  descend 
dans  les  muscles  fessiers  et  s'y  perd  comme  la  précé* 
dente. 

Ijorsque  la  cinquième  artère  lombaire  manque  »  ce 
qui  arrive  souvent,  c*est  la  quatrième  qui  la  supplée. 
Elle  se  divise  alors,  vers  le  milieu  de  son  trajet  sur  le 
corpsde  la  vertèbre ,  en  deux  grosses  branches.  L'une 
forme  la  continuation  de  la  quatiième  artère  et  se 
comporte  comme  nous  venons  de  le  dire.  L'autre 
descend  sur  le  côté  du  corps  des  vertèbres,  couverte 
parle  plexus  lombaire  jusquaù  niveau  du  deroier 
trou  de  conjugaison ,  donne  la  une  branche  dorsale, 
comme  o<41e  que  fournit  ailleurs  la  cinquième  lom- 
baire, puis  se  détourne  olriiquement  en  dehoi'setse 
l'amifie  sur  le  muscle  iliaque  en  s  anaslomosant  avec 
rilco-lombaire,  branche  de  Thypogastrique.  D  autres 
fais  cette  i^ecoqd^  branche,  s'enfonce  toute  entière 
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dans  le  trou  de  conjugaison  ,  formant  elle  -  même 
la  cinquième  dorsale  »  sans  donner  aucun  rameau  en 
dehors. 

5«  Artère  lombaire. 

Elle  manque  souvent.  Lorsqu'elle  existe ,  elle  nak 
tantôt  de  Taorte  par  un  tronc  commun  avec  la  sacrée 
moyenne  ou  avec  la  cinquième  lombaire  opposée, 
tantôt  de  Tiliaque  primitive. C'est  tout  ce  qu'elle ade 
remarquable ,  sa  distribution  ressemblant  d'ailleurs 
tout  àfait  à  celle  de  la  branche  que  la  quatrième  lom- 
baire fournit  pour  la  suppléer  quand  elle  manque. 

Dans  leur  trajet  sur  le  corps  des  vertèbres,  les 
lombaires  donnent  beaucoupde  petits  rameaux  supé- 
rieurs et  inférieurs  au  périoste  et  auxgportions  mus- 
culaires qui  les  recouvrent.  Elles  en  donnent  de  plus 
considérables  au  psoas  et  au  quarré  des  lombes  en 
passant  entre  eux. 

§  III.    Artères  fournies    supérieurement  par 

V aorte  abdominale» 

Ce  sont  lés  diaphragmatiques  inférieures.  Tantôt 
elles  naissent  isolément ,  tantôt  par  un  tronc  com- 
mun. Elles  viennent  plus  souvent  de  la  cœliaque  que 
de  l'aorte  elle-ménte;  on  lésa  vuquelquefois  naître 
des  rénales.  L'une  et  l'autre  se  ressemWent  beau- 
coup dans  leur  distribution  au  diaphragme  ;  éepen- 
daut  elles  diffèrent  assez  pour  qu'on  doive  les  décrire 
chacune  en  particulier. 


jérâère  diapkragmatlçue  droite. 

Elle  remonte  verticalement  sur  Tappendice  droite 
du  diapbragQie  près  de  sou  bord  libre,  en  donnant 
plusieurs  rameaux  soit  à  cette  appendice,  soit  à  la 
capsule  surrénale.  Elle  donne  aussi  quelques  rameaux 
hépatiques  qui  s^enfoncent  en  arrière  dans  le  foie  en 
Suivant  la  veine  cave;  ensuite  elle  se  divise  en  deux 
branches  ,  Tune  antérieure ,  Tautre  droite. 

Branche  antérieure.  Elle  suit  en  haut  et  ea  de- 
vant le  trajet  primitif  de  Tartère,  donne  un  rameau 
transverse  qui  s'anastomose  audevaûtdeé'ouverture 
œsophagienne  avec  un  rameau  semblable  de  la  dia- 
phragmatiqu^auche ,  puis  elle  s'approche  de  Fou* 
verture  de  la  veine  cave ,  donne  plusieurs  rameaux 
qui  traversent  le  diaphragme  et  vont  se  répandre  à  la 
partie  inférieure  du  péricarde ,  en  s'anastomosant 
avec  la  i}iaphragmatique  supérieure.  D'autres  ra- 
meaux vont  s'enfducer  dans  le  foie  à  la  partie  la  plus 
reculée  de  sa  face  convexe.  Enfin  la  branche  conti- 
nuant à  se  porter  en  devant,  s'enfonce  entre  les  fibres 
musculaires ,  contourne  la  portion  moyenne  du 
centre  aponévrotique  et  s'anastomose  par  arcade  avec 
la  branche  antérieure  de  la  diaphragmatique  ^uche» 

Branche  droite.  Elle  se  dirige  transversalement 
sur  la  portion  droite  du  ,  diaphragme  et  se  termine 
dans  les  attaches  de  ce  muscle  aux  côtes.  En  passant 
sur  le  bord  convexe  de  la  capsule  surrénale  elle  lui 
donne  deux  ou  trois  rameaux*  Dans  tout  le  reste  de 
son  trajet  elle  fournit  soit  en  avant ,  soit  en  arrière  un 
grand  nombre  de  rameaux  qui  se  perdent  dans  le 
diaphragme» 
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"^Artère  diapjiragmadque  gauche. 

Elle  se  porte  vers  Tappendlce  gauche  sur  laquelle 
€lle  remonte  en  lui  donnant  plusieurs  rameaux  parmi' 
lesquels  on  en  remarque  un  quî  gagne  la  partie  laté- 
rale gauche  de  l'œsophage  ,  remonte  sur  le  conduit 
jusque  dans  le  thorax  et  s'unit  aux  oesophagiennes 
aortiques.  Ensuite  la  diaphragmatique  donne  trois  ou 
quatre  rameaux  capsulaires.  Parvenue  sur  le  centre 
aponé vrolique  elle  en  fournit  d'autres  qui  vont  se  ren- 
dre à  la  portion  musculeiise  du  diaphragme  implantée 
au  milieu  du  rebord  inférieur  des  fausses^côtes.  Enfin 
au-delk  de  l'ouverture  oesophagienne  l'artère  se  di- 
vise comme  la  précédente  en  deux  branches ,  l'une 
antérieure,  l'autre  gauche. 

Branche  antérieure.  Elle  reçoit  cTabord  le  rameau 
transverse  anastomotique  que  lui  envoie ,  comme 
iious  l'avons  dit,  la  diaphragmatique  droite.  Ensuite 
elle  se  porte  en  devant  et  se  divise  en  plusieurs  ra-« 
meauxdont  les  uns  contournent  la  portion  moyenne 
ducentreaponévrotiqueet s'unissent  à  labrancheanté- 
rieurede  celte  même  diaphragmatique  droite,  tandis 
que  d'autres  se  perdeùt  dansla  portion  musculeuse  an- 
térieure du  diaphragme  en  s'unissant  à  œux  de  là  tho- 
rachique  interne.  Plusieurs  ramuscules  traversent  le 
muscle  et  se  distribuent  à  la  portion  inférieure  du 
péricarde.  \      s 

Branche  gauche.  C'est  la  plus  considérable.  Elle 
se  porle  transversalement  en  dehors  et  se  distribue  à! 
la  portion  musculaire  gauche  par  beaucoup  d«  ra- 
naeayix  qui  s'anastomosent  avec  là  dernière  iùter- 


\ 
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costale  et  avec  la  première  lombaire.  Qufelquesramus- 
cales  partis  d'elle  vont  se  distribuer  au  lobe  gauche 
du  foie,  d'autres  se  portent  à  la  ijate,  renfermés 
dans  le  repli  péritonéal  de  cet  organe* 

§  IV.  Artère  sacrée  moyenne ,  fournie  infé^ 
rieurement  par  l'aorte  abdominale. 

Elle  naît  de  la  partie  postérieure  de  Taorte,  un  peu 
au-dessus  de  sa  division  en  iliaques ,  au  niveau  de  la 
dernière  vertèbre  loinbaire.  Son  volume  égale  à  peu 
près  celui  des  artèi^es  lombaires,  quelquefois  lui  est 
inférieur»  Elle  descend  aussitôt  sur  la  partie  moyenne 
et  antérieure  du  sacrum ,  correspondant  pour  Tordi- 
naire  exactement  à  la  ligne  médiane,  quelquefois 
déviée  obliquement  d'un  côté  et  rapprochée  d'une 
des  sacrées  latérales.  Parvenue  au  coccix  et  fort 
diminuée  de  volume,  elle  suit  également  la  partie 
moyenne  de  cet  os  jusqu'à  son  sommet  où  elle  finit 
de  diverses  manières  suivant  les  individus. 

Dans  ce  trajet  la  sacrée  moyenne,  toujours  immé« 
diatement  appliquée  sur  le  sacrum,  est.séparée  anté- 
rieurement; du  rectum  par  le  tissu  cellulaire  lâche  qui 
remplit  l'intervalle  des  feuillets  du  méso^-rectum ,  par 
les  vaisseaux  hémorroïdaux  et  par  les  nerfs  du  plexus 
hypogastrique. 

Les  brapcbes  qu'elle  fournit  sont  toutes  latérales. 
Les  premières  naissent  au  niveau  de  la  dernière  ver- 
tèbre ,  et  vont  sur  elle  s'anastomoser  avec  les  iléo- 
lombaires.  Ce  sont  les  plus  petites  et  les  plus  irré- 
gulières. 

Les  autres  viennent  de  l'artère  pendant  sou  trajet 


sur  le  sac^um.  Ce  sont  les  plus  volumineuses»  Pour 
Tordinaire  il  en  naît  une  de  chaque  côté  »sur  le  milieu 
de  chaque  fausse  vertèbre  du  sacrum.  Transversa* 
lement  dirigées  en  dehors,  tantôt  droites,  tantôt 
flexueuses ,  ces  branches  vont  se  réunir  près  des  trous 
sacrés  antérieurs  avec  des  rameaux  des  sacrées  laté- 
rales ,  d^autres  fois  pénètrent  elles-mêmes  parles 
trous  sacrés  pour  aller  se  distribuer  aux  nerfs  qui 
terminent  la  moelle.  Dans  leur  trajet  elles  donnent  de 
nombreux  ramuscules ,  soit  en  haut ,  soit  en  bas ,  au 
périoste  du  sacrum. 

Ces  dernières  branches  ne  sont  cependant  cons- 
tantes ni  pour  le  volume ,  ni  pour  le  nombre ,  ni  pour 
la  disposition.  Quelquefois ,  surtout  quand  la  sacrée 
moyenne  est  déViée  d'un  côté ,  on  voit  une  branche 
assez  grosse,  fournie  par  elle  supérieurement  du  côté 
opposé,  descendre  obliquement  jusqu^à  la  partie 
inférieure  du  sacrum ,  donner  dans  ce  chemin  tous 
les  rameaux  latéraux  que  l'artère  fournifailleurs  elle- 
même  ,  et  s'anastomoser  près  du  dernier  trou  sacré  \  ^ 
avec  la  sacrée  latérale. 

Enfîp  sur  le  coccix,  l'artère  sacrée  moyenne  donne 
plusieurs  branches  latérales  qui  toutes  se  portent  obli- 
quement en  bas  et  en  dehors  pour  se  jeter  dans  les 
graîssesdu  rectum  et  dans  le  muscle  ischio-coccîgien* 

Ailleurs  l'artère  se  divise  sur  le  coccix  en  deux 
branches  égales  qui  se  recourbent  en  dehors  et  en 
haut  pour  former  deux  arcades  anaslomo tiques  avec 
les  sacrées  latérales.  Cette  disposition  assez  ordinaire 
est  bien  loin  d'être  constante ,  tant  les  sacrées  laté-  ^ 

raies  sont  sujettes  à  varier  pour  la  longueur  et  pour 
le  mode  de  terminaison. 
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Remarques  sur  la  disposition  générale  des  artères 
que  fournit  V aorte  dans  le  ihorax  et  dans 
l'abdomen. 

Ces  artères  peuvent  se  distinguer  en  deux  classes. 
Les  unes  vont  aux  parois  du  tronc ,  les  autres  aux 
organes  que  renferment  les  cavités  thorachique  et 
abdominale.  ^ 

L  Les  premières  naissent  des  parties  latérales  et 
postérieures  de  Taorte  dans  toute  son  étendue ,  de- 
puis Tendroit  où  elle  s^engage  entre  les  deux  plèvres 
jusqu^à  celui  où  elle  se  divise  en  iliaques.  A  la  poi- 
trine elles  prennent  le  nom  SUntercos talés ,  à  l'ab- 
domen celui  de  lombaires.  Mais  par-tout  elles  offrent 
les  caractères  d'analogie  les  pjus  frappans.  Leur  vo- 
lume est  à  peu  près  le  même.  Toutes  for^nent  avec 
Faorle  un  angle  plus  ou  moins  aigu  en  haut  à  leur 
origine^  et  se  recourbent  aussitôt  pour  se  porter  tranS' 
versalement  sur  les  corps  des  vertèbres  correspon- 
dantes jusqu'aux  apophyses  trans verses.  Toutes  se 
divisent  ensuite  en  qeux  branches  dont  l'une  posté- 
rieure appartient  à  la  moelle  et  aux  muscles  du  dos, 
l'autre  antérieure  aux  parois  du  thorax  et  de  l'abdo- 
men. IjCS  branches  postérieures  se  comportent  par- 
tout de  même  :  chacune  d^nne  des  rameaux  à  la 
moelle  et  dux  corps  des  vertèbres,  puis  se  jette  dans 
les  muscles  des  gouttières  vertébrales.  Les  branches 
antérieures  seules  diffèrent  entre  elles  pour  la  dispo- 
sftion ,  et  cette  différence  tient  uniquement  à  la  con- 
formation des  parois  de  Tune  et  de  l'autre  cavité. 
Au  thorax  elles  sont  plus  régulières  et  parcourent 
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Hn  trajet  plusélendu  dont  la  direction  est  taarquée 
exactement  parcelle  des  côtes*  -  A  Tabdomen  elles  se 
divisant  plutôt  et  se  ramifient  plus  vaguement  dans 
les  couches  musculeuses  flottantes  qu'elles  rencon<^ 
trent  en  dehors. 

Ces  artères  aortiques  se  .distribuent  principale^ 
ment  aux  parties  latérales  des  parois  thorachiques 
et  abdominales,  tandis  que  la  partie  iantérieuk*e  de 
ces  mêmes  parois  est  fournie  par  deux  grosses  bran^. 
ches  dont  l^une  née  de  la  souclavière  se  porte  de 
haut  en  bas  sous  le  nom  de  thorachique  interne^ 
l'autre  nommée  épigastrique  natt  de  l'iliaque  ex- 
terne et  se  porte  de  bas  en  haut^  L'ombilic  est  le 
point  de  leur  réunion  mutuelle ,  et  c'est  à  cette 
grande  anastomose  que  viennent  se  terminer  comme 
à  leur  centre  commun  presque  toutes  les  branches 
antérieures  soit  des  intercostales,  soit  des  lôm^ 
baireSè 

Je  ne  parle  point  ici  de  l'artère  sacf ée  moyenne* 
fournie  en  bas  par  l'aorte  ',  mais  entièrement  destinée 
au  bassin, peu  remarquable  d'aîUeurs  dans  sadistri^ 
bution ,  puisique  les  rameaux  fournis  ici  à  la  partie 
inférieure  de  la  moelle  et  aux  musclesdu  dosappar-^ 
tiennent  presque  toujours  uniquement^  aux  sacrées 
latérales. 
-  IL  )Les  artères  destinées  aux  organes  des  deux 
cavités  ne  présentent  ni  cette  égalité  de  volun^e ,  ni 
cette  uniformité  de  distribution  qu'offrent  les  artères 
des  parois*  Proportionnées  aux  divers  Organes ,  elles 
diffèrent  nécessairement  entre  elles  de  manière  a  ne 
pouvoir  être  rapprochées  que  d'une  manière  assez 
vague  sous  un  coup  d'œil  général*  . 


'  IkiMèe%feK)ttn;:ceBdrtèiiesMiit]MsutK^ 

fort  |>etk«.  Ijeis  unes,  tnàpa^âi^eisMrJ'iaeso^dbiigeH 

le  no»  de  râmeaax  qois  oeloi  dWtèKS*  Iie6^ifMreft> 
plus  remarquables,  se  distribuent  aU'tfiKdi[iÉti(msë6%ll 
le  nom  4e  bn^nckiques.  'Cepetiddot  telte  ^st  «ttè0re 
k  tëi3utfé  de  ces  demîèxvs  qa*<eHies  «eenfeleiA  d'abwii 
«oanîfestiaiflevt  dtspiK)}ibitfoiittëe]»  ^t^  \»  organe^ 
ti^-tokunhiena:  qaî  les  t«çm^p«ttt*  Miis  ^m  fx^ 
TéfBOM^faer ^  i^^qive^eotmtieM^mi'at^âsdiliftHetEt^^ 
le  voltitûe  ^les  pouiat»»  «est  dûteti  ^nde  pattie  à 
l!aîr  ^^  les  rempKc  sans tscsse  |)hilôt 'ija^  tearsiibs- 
taboe  solkfe  qui  est  1res  «-peu  dSxjodiMite  $  ^.  que 
les  tarières  br(>nciÂqiHîs  aqppBotiemieuÀ  prinoîpalemetit 
au3L  <»»od(iits  iloQt  elles  prenapenl  le  nûtti^  »  «e 
tronveat  avec  €«x  dens  «a  rapport  iisset  exact  de 
YJdhume^  < 

Je  ne  dois  point  omettre  ici  un  phénomène  »m- 
toioiqBe  fort  «agnfier  bfaserve  depuis  pea«  Suf*  le 
corps  d  11»  enfuit  de  6ept«ns^  oo  lrmiy«  laae  artère 
très-^umineoseqw^  née  de  laorte  abdamisâie  an 
DÎveaa  de  la  cœltaqiie,  se  réGOiiriKiît)siipane«ireoàeiit  ^ 
paBêtrokdansle  thorax  parrouTiBrturetle«>phaf^niie 
du  diaplimgme  et  se  dîrâoit  a«issit6t  demère  T^eso- 
pbage  en  deux  grosses  branches  qui  s'enfonooiiMt 
daas  les  poumocis  par  la  parité  inférteure  et  posfté- 
rîeuredeîeur  face  interne  pour  ee  distrilmer  deToa 
et  de  l^aulre  côtéà  tout  le  lobb  ifiliériéun  Gca  brandies 
s^anastotuosoient  s^iisiblemeiit  parplusieilUr&ranBeaax 
avec  1  artère  pulmonaire  (supérieure ^eoœme  on  s^ea 
assura  en  injectant  c^Ue-d.  Les  veiaes  pubuonaîrea 
ëtoient  disposées  à  la  manière  ordinaire  et  m 
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]Mi6iétit  également  à  toute  1  étendue  des  poumons  ^ 
^t>ic}iie  lé$  lobes  itifërléûrs  ne  reçussent  de  vaisseaux 
ârtéfie)s  ({Ue  de  là  pilltxiônaîre  abdominale  et  que  Tar- 
têî*e  J)ûlitlonaîi*e  supérieure  tté  s#  distribuât  qu V^x 
lobes  supérieurs.  Cette  observation  très  -  curieuse 
dôut  âUdUU  àUatômîsté  u^avôit  cité  d^exemples  est  due 
AU  eit.  Maugâts  d'Angers  (i). 

De  îiétabi'eUlgës  artèi-éâ  se  distribuent  aut  organes 
tôlUtUiUeUx  et  tnultipliés  que  contient  l^abdomen. 
Ctâs  ôfgàfi^s  àottt  ou  parénchymateux  ^  ou  membra-> 
lieux.  Dâili^  lè^  préiiiièrs  on  voit  presque  par- tout 
-ûnt  âftèré  trè^grôsâé  se  porter  perpendiculairement 
à  Torganeet  pénétrer  son  tissu  par  plusieurs  brauGbes 
épÂtiOUÎes  qui  se  subdivisent  ensuite:  C'est  ce  qu^on 
tib^erVè  âu  foîè  •  à  là  rate  •  aux  rein$.  Ces  derniefs 
drgaUëâ   SôUi  Vui'tôUt  remarquables  par  la  grosseur 
^ès  âttères  qu'ils  reçoivent ,  proportionnellement  k 
ïttxt  tôlUme  ,  et  pàt  là  brièveté  de  ces  artères  qui 
]^étièlt*ctit  le  lî^SU  dé  roi-ganë  presque  aussitôt  après 
leut  origine  de  Tîiotte.  On  îie  peut  nier  quil  n*ea 
résulté  Utré  îtnpûlsîôri  circulatoire  plus  v1ve>  que  patf 
^OùséqUeUt  l'eâ  )r€\M  Uê  soient  excités  plvis  énergique* 
nfiétit  qUe  beaucoup  d^âutrés  organes  ;  et  on  est  assei 
fdttdé  à  tf ôUVei*  îdi  évèc  plusieurs  auteurs  Un  rapport 
sensible  entré  la  disposition  artérielle  et  la  prompti^ 
tude  de  la  sécrétion  Urinaire*  ... 

Jjes  aftèfe^  qui  se  distribuent  aux  organes  mem« 
liràbeUl ,  C%st-à»dire  à  ceux  qui  conëtitutÈl^t  la  plus 


<i  *     ■■><■,.<■    .Ml  ,,.    .i,»". -a    fiv    rrrri  T*f — -tt  Ht'f-tTT'afr 


(t;  Voyez  IcJouciiaï  de  Mëâftoittê- de^  ttlK  CdrVÎsâtt, 
Leroux  et  Boyçr  ,  pluviôse  an  lo.  L'auteur  A  joint  à  «pu 
observation  «le  dessin  de  cette  artère  extraordinaire. 
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grande  partie  du  tube  digestif^  se  comportent  d'une 
manière  fort  différente.  Toutes  forment  soit  par  elles- 
mêmes  ,  soit  par  leurs  principales  divisions ,  des  ar- 
cades vasculaires  le  long  des  organes  auxquels  elles 
appartiennent ,  et  ce  sont  ces  arcades  qui  fournissent 
par  leur  convexité  les  rameaux  distribués  immédia* 
tement  aux  organes  eux-mêmes.  Renfermées  dans 
les  replis  péritonéaux  qui  soutiennent  les  diverses 
portions  dû  tube  digestif ,  et  fixées  à  ces  replis  »  ces 
arcades  artérielles  n'adhèrent  point  à  Tintestin  lui- 
même  qui  se  trouve  plus  ou  moiii6  rapproché  ou 
éloigné dVIIes,. suivant  les  divers  degrés  de  sa  dila- 
tation ou,de  sa  contracrion. 

L'estomac  est  de  toutes  les  parties  du  conduit 
digiestîf  celle  qui  reçoit  le  plus  grand  nombre  dd 
vaisseaux.  Deux  arcades  artérielles  embrassent  se^ 
déuk^côtirbures,  et  les  rameaux  qu'elles  ft>umissenl 
viennent  en  deux  sens  opposés  s'entrecroiser  et  s'a- 
nastomoser ensemble  entre  les  tuniques  musculeusô 
et  muqueuse  de  cet  organe.  Au  contraire  l'intestin 
grêle  ne  reçoit  de  vaisseaux  que  par  un  seul  coté ,  et 
il  en  est  de  même  des  gros  intestins.  Il  y  a  donc  m 
mouvement  circulatoire  beaucoup  plus  énergique  sur 
Testomacqùe  sur  les  intestins,  considération  inté- 
ressante qi^é  le  physiologiste  ne  doit  point  oublier 
dans  l'étude  des  phénomènes  digestifs. 

Lés  artères  que  fournit  encore  l'aorte  abdominale 
soit  au  diaphragme ,  sôit  aux  capsules  surrénales  9  soit 
aux  otganès  génitaux,  n'ont  dans  leur  disposition 
générale  rien  d'assez  remarquable  pour  que  nom 
croyons  devoir  y  revenir  ici.  '    * 
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V.     DBS    ARTÈRES    PAR   I.ESQUELX.ES    L^AaRTS 

SE  TERMIKE» 

.  Parvenue  sur  le  corps  de  la  quatrième  vertèbre 
lombaire ,  ou  sur  le  fibro-carlilage  qui  réunit  la  qua- 
trième à  la  cinquième ,  Taorte  finit  en  donnant  nais- 
sance à  deux  gros  troncs  vasculaires  nommés  artères 
iliaques  primitwes.  • 

Ces  artères  égales  en  volume  et  en  longueur  s^é^ 
cartent  l'une  de  Tautre  à  angle  aigu ,  se  dirigent  obU« 
quement  en  dehors ,  en  bas  et  un  peu  en  avant  en 
6'éloignant  progressivement  de  la  cinquième  vertèbre 
sur  laquelle  elles  reposoient  d'abord.  Elles  passent  au 
devant  des  parties  latérales  de  la  base  du  sacrum,  et 
près  des  symphyses  sacro-iliaques  se  divisent  cha- 
cune en  deux  artères  considérables  nommées /ry;7o- 
gastrique  et  iliaque  externe  ou  artère  du  membre 
inférieur. 

Dans  ce  court  trajet  les  deux  iliaques  primitives 
côtoyées  en  dehors  par  les  psoas  correspondent  en 
dedans  à  un  intervalle  celluleux  qui  les  sépare  Tune 
de  Tautre.  En  devant  la  droite  est  recouverte  en 
grande  partie  par  la  veine  cave  inférieure;  le.  péri- 
toine seul  recouvre  la  gauJbhe.  Aucune  branche  n'est 
fournie  par  Tune  ni  par  Tautre* 


^4  AePAlL£It9   ^^    M>    TIi:    O^GAVIQUE. 

ARTICliE    PREMIER. 

Artère  hypogastnque  ou  pehienrie. 

"ËU^  6e  dirige  r\n  peu  obliquement  en  atatit ,  en 
bas  at  en  dedans  9  sVinfbnee  bientôt  dans  Tetcavation 
du  basfiin  en  prenant  une  direetion  presque  verti- 
^le  et  ausaitât  se  dfTÎse  en  une  muUitade  de  bran- 
ches que  Ton  peut  distinguer ,  pour  la  eommpdité  delà 
description»  en  postérieures,  anténeures,  internes, 

4t  tf)£prieuf es. 

§  ï«y.  Branches  p^atéHmi^s^ 

Ce  sont  le«  urtèrei»  îlé^^loinibeire  »  sacrée  latérale 
^\  fes^ière» 

Artère  ilëo-lombaire. 

Elle  naît  tantôt  de  Thypogastrique  elle-même  au 
tirreau  de  la  base  du  sacrum ,  tantôt  un  peu  plus  bas 
de  la  fessière.  Son  volunie  est  yariable.  Dirigée  hdri- 
eantalement  en  arriire  et  en  dehors  elle  se  porte  vers 
la  ligue  obtuse  qui  borne  en  devant  la  base  du  sa- 
CRUBd ,  couverte  dans  ce  peut  trajet  par  le  psoas  et 
passant  au«dessus  du  nerf  obturateur  si  elle  vient  de 
rhjpogastrique  9  au« dessous  de  lui  si  elle  vient  de  la 
fessière  ;  puis  elle  se  divise  en  deux  branches  prin- 
cipales. 

L'une  remonte  verticalement  sous  le  psoas  entre 
Fos  iléum  et  la  dernière  vertèbre  des  lombes  et  sV 
nastomose  bientôt  avec  une  branche  de  la  cinquième 
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M  de  la  quatrième  artère  llombatre  ^  elle  donne  des 
i!aii|eai»x  nombvevtiL  au  p$oas  et  ea  debors  à  l^ttaque; 
Ii/antvetnraAeke  dirigée  Iransversalemenfe  entre  le 
})a9a&el  Filtaque  se  sttbdivise  aitsmiôt  en  déttx  ordres 
de  rameaux.  Les  uns  superficiels  serépaad^nt  sur  te 
Siusele  iliaque,  eeuvepte  parle  péritokie,dbnaent  plu- 
sieurs raniiscufles  à  ce  muscle  ainsi  qu'au  tissu  grais* 
wu&qwk  Fec0»?pe  e#  vent  rers  la  crété  iliaque  s'a« 
oastouoser  soit  av^ici  tes  lombaires ,  soit:  avec  h,  cir- 
conflexe iliaque.  Souvent  ces  rameaux  superficiels 
fient:  fournis  par  k  quatrième  lombaire.  Les  rameaux 
profiEMMb  s'enfoncent  dans  l'épaisseur  du  muscle 
iliîaque  aiaquelf  ik  se  distrilVuent^en  tout  sens.  Plu- 
sieiMra  passeiii  enbpe  le  mttscfe  et  Fbs  et  se  raBÛfiént 
«ir  le  péirioste  de  lafesse  iliaque.  Céux'-ct'fournissent 
le  rameau  »ourrioiep  die  Fos  qm  s^introduit  dans  soit 
^u  spongieux  pap  un  conduit  particulier.  Souvent 
ce  rameau  *  assez  veïiMBtneux  nait  primitivement  de 
raclere  elle-même. 

aàpbère  sacrée  haét^ile^ , 

Tantôt  il  n'y  en  a  qa^tne,  tantôt  efrsotwrent  il  sien 
tiKMftve^  (feiix.  EHies  Baissent  phis  souvent  die  l'iléo- 
IpmbtMre  ou.  de  14  fessière  que  cfe  Phypogastrique 
eUe^méme. 

Lorsqvi11<  n'y  en  a  qu'une,  elte  descend  un  pea 
^iiquemenl  sur  lu  partie*  llsilérale  et  antériieure  dti 
saoraia,  an,  devant  des  trou»  sacrés,  en  se  rappro^ 
;ehafit  progressivement  de  la  sacrée  moyenne  avec 
laquelle  elle  a'anastOBSK^e  enfin  sur  Il&coccix.  Souvent 
i^lte  ne  se»  piKilo^ge  p^nt  aussî^  bas^^  mtais  se  plonge 
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dans  le  troisième  ou  le  quatrième  trou  sacre  pour  se 
distribuer  à  la  moelle  et  aux  muscles  postérieurs  de 
réplne  et  donne  seulement  un  rameau  qui  contioue 
à  se  porter  inférieurement  au  devant  du  sacrum  sur 
lequel  il  se  perd. 

Dans  sonf  tra)et  la  sacrée  latérale  donne  des  ra- 
ineaux  internes  et  des  rameaux  postérieurs.  Les  pre- 
miers se  portent  transversalement  sur  le  sacrum  et 
s^unissent  à  ceux  de  la  sacrée  moyenne*  Leur  nombre 
çst  variable . 

Les  rameaux  postérieurs  s^introdulsent  dans  le 
canal  du  sacrum  par  les  trous  sacrés  antérieurs. 
Chacun  d^eux  se  dfvise  bientôt  en  deux  rameaux  se- 
condaires dont  Tun  se  porte  sur  la  face  postérieure  du 
corps  de  la  fausse  vertèbre  ,  Tautre  sort  par  le  trou 
^cré  postérieur  et  se  perd  dans  les  muscles  de  l'é- 
pine. L'un  et  l'autre  à  leur  origine  fournissent  des 
leamuscoles  aux  nerfs  de  la  moelle* 

Ces  rameaux  postérieurs  sont  au  nombre  de  ebq, 
tous  fournis  par  la  sacrée  latérale  quand  elle  occupe 
toute  la  hauteur  du  sacrum^  Quand  oette  artère  nait 
au-dessous  du  premier  trou  sacré ,  Tlléà-lombaire 
fournît  le  premier  de  ces  rameaux, 

Liorsqu'll  y  a  deux  sacrées  latérales  du  même  ooté^ 
la  supérieure  n£ut  de  Tby pogastrique ,  se  dirige  traos- 
versalement  sur  le  sacrum  et  se  divise  bientôt  en 
deux  branches  dont  Tune  remonte  vers  }e  premier 
^rou  sacré ,  Tautre  descend  vers  le  second*  La  sacrée 
inférieure  née  de  la  fesslère  se  porte  aussi  transver- 
salement ,  communique  par.un  rameau  avec  la  sacrée 

pioyenne ,  s'introduit  elle-même  dans  le  troisième 
(rQU  $açré  ei:!  doxmaut  une  branche  qui  oontinue  k 
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le.portèren  basau  devant  du  sacrum  jusqu'au  coccix 
et  qui  fournit  les  rameaux  des  quatrième  et  cin^\ 
quième  trous.  Tous  ces^  rameaux  introduits  dans  le' 
canal  sacré  se  comportentensuite  comme  nous  Tavons' 
dit  plus  haut.  *^ 

Au  reste  rien  n'est  plus  variable  que  la  disposition 
des  artères  sacrées  latérales.  J'ai  indiqué  celles  de  ces' 
variétés  que  j'ai  observées  ;  on  en  trouvera  sans  douté' 
beaucoup  d'autres  en  observant  soi-même. 

Artère  fessière.  - 

_  \ 

Son  volume  est  considérable.  Elle  naît  de  l'hypio-' 
gastrique  un  peu  au  dessous  des  précédentes  que 
souvent  elle  fournit  ;  d'autres  fois  elle  part  d'un 
tronc  qui  lui  est  commun  avec  l'ischiatique.  Dirigée 
aussitôt  en  bas ,  en  dehors  et  en  arrière ,  elle  passe] 
après  un  demi-pouce  de  trajet  au-dessus  et  derrière 
le  muscle  pyramidal ,  sort  par  la  grande  échancrure 
sciatique  et  gagne  la  partie  postérieure  du  bassin 
où ,  couverte  parle  grand  fessier  et  placée  sur  le  bprd 
postérieur  du  petit ,  elle  se  divise  en  deux  brancnes. 
Le  nerf  fessier  la  suit  exactement. 

Dans  le  bassin  la  fessière  donne  de  petits  rameaux 
en  nombre  incertain  qui  vont  au  rectum.  Très  sou- 
vent elle  fournit ,  outre  les  sacrées  latérales ,  Tobtu- 
ratrice  ,  Tischiatique  ou  la  honteuse  interne. 

Des  deux  branches  volumineuses  qui  terminent  là 
féssière  au-dehors  du  bassin  l'une  remonte  et  se  porte 
un  peu  en  dehors  entre  le  grand  et  le  moy en. fessier  ^ 
donne  dans  ce  trajet  un  grand  nombre  de  rameauxi 
çonsidéi.  abks  qui  «e  répandent  les-uns  sur  la  sui^facè 


antérleore  du  ^rancl  fesser»  lesamres  aurlasurfiica 
postérieure  du  moyen.  Une  eoœhe  graisseuse  épaisse 
fiépare  ces  deux  qrdres  ck  rs^i^a^smn  qiû,  lorsqu^on 
écarte  les  dei^x  fessiers  »  deiMt^reJUâ  adhéreos  à  Vwl 
^  à  Tautre. 

L^autre  hrano^e  pl^a  profoode  douée  d'ïsd^rd  un 
]rame£|u  oQumeier  pctstérîeiir  à  Vos  des  ik»»  se  porte 
ensuite  trawvers»)^ i|aie«t  en  dehors  entre  le  moyen 
et  le  petit  fe$^,^FS  e%  a0  dîViso  hîaildt  en  trois  bran- 
ches secondaires,  don  tune  supérieure,  une  moyenne 
et  une  inférieure,  l^  wpéri^UF^  remonte  oblique- 
ment en  dehors ,  se  rapproche  de  la  crête  iliaque  et 
"forme  en  se  r^cou^bstivl  «|Q^  gr^^dd  areade  qui  ré- 
pond a  l'attache  sup^î^etm^  4eqpÂ-circ|ilwre  du  peli( 
][es3ier.  Çettç  arcade  t^ripitVfi^.  l^è«  de  Tépine  aiitc* 
tieure  ^upérieu^e  à^  Xw  des  iîeti  JQ W^A  fW  3a  cour 
Texité  de  nQnil)reui^  rsiipeaux.  $iu  ip^jeii  fessier  qui; 
la  recouvre  ieUe  ep  fpwxiîl  d^au^vctspw^  ooac^yiié. 
au  petit  fcj^ier  $ar  lequel  ^l\^  ^pnîe<%  Ia  hfwvi^ 
Xnoyeni^e  beaucoup  {4u&  grosse  se  dirige  traç^rersa^ 
leçaent  ei^  dehors  sur  lef  petit  ^I^er  do«t  xm^  grs^d^ 
quantité  de  graissç  Is^  sépare,  dpiw^  cUns  W  ^ra^et 
un  grand  nombre  de  rapieaux  qui  rçnnootept  c^md^  1q 
x^jeu  fçsi3ier  et  s  y  perde^t  ^  pui^  e^le  se  recp^rbe 
infédeureiç^ntetva  ^6  jeter  toute  enti^epairpl^iisic^^ 
divisîops  dm^  ce  piépie  moy^>  i^^P  pi*è&  de  ^on  M- 
lâche  augr^fidtroçhay^ter.  L^bi'a^h€>i«|érieureseitt« 
l^lahle  e^a  voli^pue  à  la  supéri^i^f  e  doune  d'abwdqu«el- 
^ues  rameaux  s^t  a^  qau&cle  pyramd^il  ^  se^t  à  la 
partie  postérieure  du  peti^. 'fessier;  eusu,i&e  eUe  s€^ 
porte  transversaltemçnl  sur  ce  d^raier  mu9el(^  en  s^ta- 
çUnant  un  peueuhasi.  Biç^iôtelle  U^avçr$$;Fépaîssfitts 


^es  fibrea  du  pçtit  fe^siçp ,  $e  place  enti^  lui  et  loî 
des  iles  et  continue  à  se  porter  transversalement;  m' 
(lebors  jusqwe  squr  le  muscle  teofii^uv  4^  i'^pqpë- 
vrose  fmoralç  »  et  iQiQlt  en  $e  perdant  daii«  lc«  onoyet 
et  pçtit  fessiers.  Qiielquçfûi^  c^^pe^d^iQt  ^U^  eoobuué 
SQQ  trajet,  se  contourp^  sur  Valtaçh^  $upéri6ure  da 
droit  antérieur  d^  la  cuisse,  et  ya  s'aaa^(oniosejr<ayee 
un^  gros*^  branche  ei^tarpe  siip^f fioielle  fooi^uie  par 
l'artèrç  fémoral^. 

§11.  ffmnoh^s  4àn^rieur0S. 

Ce  soqt  les  artèr^^  ombilical?  »  yémeales  et  ebtii* 
ratrice. 

jdrtère  ombilicale. 

Cette  artère  pée  ea  devant  derbyp(igastrîquf  of&e 
4e  graudes  différeuc?»  seJpu  qu'op  l'observe  avaotou 
après  la  uaissancç.  Toujours  çl}@  fi^  dirige  uu  peu 
obliquement  en  avant  et  en  d^dai)^  jusque  Aur  la  partie 
latérale  supérieure  de  la  veasie»  adhère  à  cet  organe 
par  du  tissu  cçllulaire  et  se  recourba  aussitôt  ppur 
remonter  derrière  la  partie. antérieure  des  parois  ab- 
dominales,  renfermée  dans  un  repli  particulier  du 
péritoine  et  placée  à  côté  de  Touraque  dout  elle  io 
rapproche  progressivement  jusqu'à  rombilio. 

Mais  cette  artère  n'est  dilatée  et  perméable  au  sang 
dans  toute  son  étepdue  que  cbe^  le  foetus.  Sou  vo- 
luine  est  alors  très* considérable ,  ^n  $Qrte  qu'elle 
forme  essentiellement  la  continuation  de  l'hypto^a^* 
trique  dont  toutes  les  autres  branches  sont  au  cou* 
traire  exlrémc«xçiy;  îéftwes»  Paryentte  k  ToiabUir  » 
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Tarière  ombilicale  sort  par  Tanneau  et  va  aa  pla- 
centa. ' 

Après  la  naissance ,  Tartère  ombilicale  considéra- 
blement rétréciedès  son  origine  est  encore  perméable 
lau  sang  jusque  sur  la  vessie  à  laquelle  elle  fournit 
toujours  deux  ou  trois  branches.  Mais  son  calibre  in- 
térieur diminue  progressivement ,  et  déjà  sur  la  vessie 
ëes  parois  augmentées  d^épaisseur  ne  laissent  plus 
apercevoir  en  dehors  la  couleur  du  sang  ni  des  fluides 
injectés  que  le  vaisseau  contient ,  en  sorte  que  les 
branches  vésicales  entièrement  remplies  semblent 
naître  d'un  ligament.  Au-delà  delà  vessie  l'artère  om- 
bilicale n'admet  plus  de  sang ,  et  réduite  à  l'état  li- 
gamenteux elle  finit  à  l'ombilic  dans  la  cicatrice  de 
l'anneau. 

On  conçoit  que  ces  deux  états  de  l'ombilicale  chan- 
gent tout  à  fait  l'aspect  général  ^de  l'hypogastrique. 
Chez  le  fœtus  ce  tronc  artériel  forme  sur  les  côtés  de 
l'excavaliou  du  bassin  une  grande  courbure  pour  re- 
monter ensuite  sur  les  parois  abdominales!  La  con- 
vexité de  cette  courbure  donne  naissance  à  toutes 
les  branches  alors  ténues  qui  se  plongent  dans  le 
bassin.  Après  la  naissance  ati  contraire  l'hypogas- 
trique paroit  se  terminer  également  par  toutes  les 
branches  pelviennes  dilatées,  et  l'ombilicale  ne  peut 
plus  être  regardée  comme  sa  continuation.' 

Ajoutons  à  ceci  quechez  le  fœtus  l'artère  hypogas- 

-  trique  nommée  alors  toute  entière^  ombilicale  forme 
la  principale  division  de  l'iliaque  primitive  et  l'em- 

-  porte  de  beaucoup  pour  le  calibre  sur  l'iliaque  ex- 
terne encore  peu  dilatée.  On  reviendra  plus  en  de- 

.  tail  sur  cet  article  dans  l'histoire  du  fœtus. 
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Artères  i>ésicales. 


Les  vëslcales  en  nombre  très-variable  ont  diffë:!, 
rentes  origines. ToujoursKartèreombilicale  enfournit 
deux  ou  trois  qui  descendent 'sur  Xehoié  de  la  yessiéi 
et  se  ramifient  entre  ses  tuniques.  D  autres  naissent; 
de  l'bémorroïdale  moyenne,  de  la  nonteuse  interne, 
de  Tobturatrice ,  etc.  Ordinairement  Thypogastrique 
en  fournit  une  qui  nait  soit  à  côté  de  Fooibilicale ,  soit 
par  un  trpnc  commun  avec  elle.  Cette  artère  gagne  la 
vessie  près  de  son  bas-fond  et  lui  donne  de.  nombreux? 
rameaux  ainsi  qu'au  commencement d^Turètre 9. et 
chez  rbomme  à  la  prostate ,  aux  vésicules  séminales  ,* 
W  conduit  déférent. 

,  •     ■  ,        .  .    .  le 
Artère  obturatricSé 

Assez  souvent  elle  vient  de  Tépiga^trique  et  alors 
descend  verticalement  derrière  le  pubis  jusqu'au  trou) 
ovale.  . 

Lorsque  Thypogastrique  la  fournit,  elle  naît  tantôt 
de  rhypogastrique  elle-même ,  tantôt  et  plus  souvent 
d'une  de  ses  branches,,  comme  l!iscbiatique ,  la  hont 
teuse  interne  ou  même  la  fessière.  Dirigé^^n  avant 
et  en  dehors  elle  se  contourne  horizontalement  dans 
l'excavation  du  bassin  sur  le  muscle  obturateur  iuf 
terne  jusqu'à  son  arcade  aponévrotique  pariaqueHi^. 
elle  sort  conjointement  avec  leberf  pbturateurpour 
gagner  la  partie  supérieure  interne  de  la  cuisse. 

Prèsdeson  origine  l'obturatrice  donne  une  branche 
assez  considérable  qui  se  porle.  transversalement  en. 
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dehors  9  passe  sous  le  nerf  obturateur,  remonte  un 
peu  et  s^engage  efitrë  là  fosse  iiiài|ue  et  le  muscle 
du  même  nom  auquel  elle  se  distribue.  L  obturatnce 
^  dobnè  ènàilite  titi  iss^i  grand  tiotobfe  dd  pfetîlg  f a- 
di^ailli  Hâ  ttiU^leobtttraleur  in  terne  en  |)a$^nt  sûr  lui. 
Hi^âiitdé  8^èÊrga|i^f  dâtis  r^fcàde'apOaëvfdtlqae^élk 
ddûné  unebi^ànel^  i^marquable  qUi  sfe  Jidrtë  derrière 
le  pttbià  éh  t^mmontant  un  peu  y  l'épàttd  quelques  ï-a- 
tfieiiiuii  ëtti-  lè.  périoste  bt  s'anastomose  à veé  Utié  bràtl- 
^e  de  robldfâtricfe  opj^osée. 

<  En  pàisséàt^r  Tàrcade  apôtiévratlqûë ,  TôbtUi^â- 
ll^t  S6  diî^i^é  en  deut  bratidhés. 

'-■  L'une 4  eiiernë  ^  descend  en  côtoyaot  U  pâHîe  ei- 
terne  du  tt^éu  otalë,  placée  etitre  lesdeu^  ftnisùlës 
obturateurs.  Tantôt  elle  se  distribué  etltièï'eittènt  ft 
l'un  et  à  Tautre  et  finit  près  de  la  tubérosité  de  Tis- 
chion  ;  tantôt  parV'fenUe  à  cette  lubël'osité ,  elle  se  re- 
courbe en  dehors  et  cachée  par  le  musclée  quarré  se 
porte  ireûÉVm'sàkifient  à  la  paKie  postérieure  dé  la 
cutese  où  elle  doâàe  piusietîH  ïHimeàui  à  U  ç^apsulé 
articulaire  et  finit  en  s'anastomosant  avec  la  brsfdCbe 
descendante  de  risdhiàiiq0e.  Dâtis  ébû  ttajél,'  cette 
branche  eltel'ne  fournit  ordiriairemetit  ttn  Hidlc^au 
cpii  pénàtte  dâtis  k  daVitë  b^tyloïdë  pâf  sdn  éçilah- 
Cture  infiérieure  el  se  distribue  au  eot-ps  cèlluletii 
Kougeàtre  qui  occupe  la  partie  |)dSték*!èare  de  cette 
eavité.  Ce  rameau ,  d'aprèjl  \û  disposition  cotitiue  de 
la  m^mbrade  syddviàie,  ne  se  ti*oure  'point,  e6mfde 
on  le  suppose  drdkiati^itiedt ,  t^dfef mé  dàtis  Tarti- 
culatiod. 

L'auii  e  bràni^he ,  îirtertie,sepdf  te  horiÈodtàletûênt 
MA  àVtini  et  ^n  dedâdë  au-delà  de  robtdrateui^  euettie, 
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Jonne  à  ce  muscle  et  aux  adducteurs ,  puis  tantôt 
s^anastomose  avec  un  rameau  de  la  circonflexe  \n^ 
terne,  tantôt  traverse lesniuscles  etvaseperdre,  çheZf 
Yhommt  dans  le  scrotum ,  chez  là  femiiie  dans  les  ^ 
grandes  lèvres.  En  traversant  lé  trou  ovale,  elle 
àomse  ot\!(b)aii*èiàèt)t  unrâmeauqui  descend  le  long 
àeh  partie  interne  de  ce  trou  et  s^âtiaslomose  avec 
h  bfânclire  éxlfeilne  ,  dé  tnamèlfè  â  IbrMeir  sur  la  cir- 
eofifêrenee  du  tr où  oVale  un  oei:cle  àt^iëriel  complet. 

5  lît.  JBranèhes  intentés» 

ê 

Gei  bnanche^    dont   ùû€  seule  se  trouve  chez        ^ 
l'homme,  sont  rhémokroldalé  joioyenne^  Tutérine 
et  te  Viaghiaîe. 

'     Artère  nêmonxÂdale  moyenne.  • 

• 

Elle  n  est  pas  constante.  On  la  trouve  plus  souvent 
cfetèJK  là  fetnniè  <}ue  ône^  Thomme.  Sa  grosseur  et  son 
<>rigîtie  varient  beaucoup.  î(éè  tantôt  de  l^hypogas- 
tritjue,  tantôt  de  Tischiatique  ott  de  la  honteuse  in- 
terne elle  se  porté  obliquement  dé  haut  en  bas  sur  la 
partie  antérieure  du  rectum,  entre  lui  et  le  bas-fond 
de  la  vessie  chez  rhomiHe ,  entre  lui  et  le  vagin  chez 
la  femme.  Divisée  agssitôt  en  un  grand  nombre  de 
rameaux  elle  se  distribue  principalement  au  rectum 
en  s^anastomosànt  en  haut  avec  la  mésentérîque  iû- 
fiérieure,  m  bas  avec  les  rasueaux  hémorroïdaux  de 
là  honteuse  interne.  Elle  envoie  plu^eurs  rameaux 
<!;hez  rhomme  à  la  vessie,  aux  vésicules  séminale^ ,  $1 
la  jprostate ,  chez  la  femme  au  vagin. 


3o4  APPAREILS  DE  LA  TIE  OHOANIQÙË* 

'  "  Artère  utérine^ 

Êll6,est  plus  ou  moins  volumineuse  suivant  leé 
diffëreus  états  de  la  matrice.  !Née  de  Thypogastrique 
tantôt  isolément ,  tantôt  par  un  tronc  commun  à  elle 
et  à  rombilicale,  quelquefois  produite  par  la  honteuse 
interne,  elle  se  porte  aussitôt  sur  la  partie  latérale  et 
supérieure  du  vagin  entre  lui  et  )a  vessie  en  fournis* 
sant  à  Tune  et  à  l'autre  plusieurs  rameaux  assez  consî* 
dérables.  Ensuite  elle  remonte  sur  la  partie  latérale 
de  la  matrice ,  renfermée  dans  le  repli  péritonéal  qui 
constitue  le  ligament  large ,  et  formant  un  grand 
nombre  de  flexùosités.  Dans  ce  trajet  elle  donne  un 
grand  nombre  de  rameaux  volumineux  qui  se  portent 
transversalement  sur  les  surfaces  antérieure  et  posté- 
rieure de  la  matrice ,  pénètrent  par  divers  points  le 
"ïissu  de  cet  organe  et  s  y  distribueflt  en  s^anastomo- 
sant  avec  Tutérine  opposée.  Parvenue  au  niveau  de 
là  trompe  elle  se  divise  en  plusieurs  branches  dont 
les  unes  vont  en  devant  au  ligament  rond  \  les  autres 
a  la  trompe ,  les  plus  grosses  à  Tovaire  sur  lequel  dles 
s^anastbmôsent  sensiblement  avec  les  spermatiques. 

i-. .;.»»-.    S-»- 

'  .    ^      Artère  "Vaginale^        f 

'Souvent  elle  manque ,  et  le  vagin  ne  reçoit  que  des 
rameaux  nombreux  fournis  parrutérine,les  vésicales^ 
riiémorroïdale  inoyenne.  Lorsqu'elle  existe,  elle 
vient  de  la  honteuse ,  dé  l'hémorroïdale ,  de  l'ombi- 
lîCàlé,  quelquefois  de  1  obturatrice.  Dirigée  oblique- 
ifient  en  bas  et  en  devant  elle  donne  d'abord  un 


*  I 
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jéàmeâtti  a^^- considérable  à  k 'partie  ifCtéralè  infé- 
rieure de  la  vessie  ;  ensdîte  eJïë  se  porte  sur  le  côté  du 
tagiii  en  se  rapprochant  de  sa  partie  înfétîêut'é  ,#t  se 
prolonge  en  devant  jttsqa*à  rorîfice'de  ce  conduit  ar^ 
quelëliç  foumit^dans  cétr^jet'def  nombi'çaxr4me^uk» 

•  .  *  * 

§  lY f  Branches  inférieures, 

'  Ce  sont  les  deux  artères  ischia tique  et  honteuse  îriw 
terne.  Leur  volume  et  leur  direction  les  foui  regardep 
ordinairement  comme  ieS  terminaisons  piiucîpa}és 
de  rfaypogastrique. 

Artère  ischiatîque% 

EDe  naît  de  Thypogâslrique  tantôt  isolément» 
tantôt  par  un  tronc  commun  avec  la  fessièré  ou  avec 
la  honteuse.  Son  volume  inféneur  à  celui  de  1-^  fes-^ 
sière  surpasse  presque  toujours  celui  de  la  honteuse 
que  souvent  elle  fournit.  Dirigée  presque  verticale- 
ment en  bas  entre  le  rectum  et  les  parois  du  bassin 
elle  sort  de  cette  cavité  par  la  partie  inférieure  de  f^ 
grande' échancrure  scjatique ,  entre  le  musrlè  pyra- 
midal et  le  petit  ligament  sacro-sciatique-^  piîis  se  di- 
vise en  plusieurs  branche^.  '^  ;* 

Dans  le  bassin  Tischiatique  donne  ^'édrfvent  là 
honteuse,  Tobturâtrice ,  ou  rhémorroïdJsile^ioyeiiDe. 
Elle  donne  aussi  d'autres  rameaux  peu  impoiiaim  au 
yectum,  à  la  vessie,  etc.  /  * 

Sortie  du  bassin,  Hschiatique  donrie  aussitôt  une 
brancbe  très-grosse  qui  se  porte  obliquement  en  de- 
dans et  en  bas  ea  suivant  i*att^he  du  grand  fessi^ 
ïV/  •  «P 


^^  se  perd  daps  l^js  i^pk)^  p^wst^rictw?  de  Vépim  i 
çnsigtç  rari;ère  sç  porte.  pbUcjneiiKçxit  çnbasetispder 
hors  et  se  dwîsp  bjiçutôten  ^rpU  ou  qpj^tr^  bjrgpqbe^* 
Le$  upes.  se  répapdç9t  mr  le  grapd  fessier  daiis  sa 
moitié  inférieure  et  s^  distribuei^t*  en  entier.  La 
dernière  descend  .arec  le  n^f^pimiqae'jq^qu^aa  mi- 
lieu de  la  partie  postérieure  de  la  cuisse  en  donnant 
des  raipewii  anx  |ume«ux«  k  Vohim^tmr  iutett^ , 
auquarré,  puis  aux  flécltissei^rs  de  h  pmhea  et  fUiit 
^n  s'anastomosant  9rvec  Jej  p.i;t$cp};^e^  pc^fpr^çs 
et  \ei  circotiflexes. 

Artère  honteusp  intime. 

».  '  • 

^  0k^  9n|ieu^ntériei^ed4PssjQ^ 

Uque  qui  souTçpt  la  fournit  9U^  qni  na^t  d'(W  trono 

camm|i:iji  ayex^el^e,  Sop  volu^^e  e^t  t^ôt  i^ ,  tantôt 

et  souY^ot,  Inférieur ,  quelquefois  supérieur  à  ç^lui 
de  riscl]^aique.  ï)îrigée  ver;jç^leu^pt  4^i|  b;^ ,  tantôt 
4roite^  tantôt  formapt  de  légères  flexw^^i  tés  9  ellefi^c^li 
4u  bfis§ip  par  la  p^rlie  inférieure  de  1^  grîai^e  éehap* 
C]^ure  sqiatique,  entre  le  çiusele  pjrramicla}  et  le  bord 

postériçi^du  ipascle  relçveûr  de  Tapp^  r^upi  «u  pietit 

ligament  sacr^-sciatique.  P^p^  ce  p9^^^  la  ^op- 
l^se  voisine  de  l^iscluatiquç  p'^o^est  ^p^r^ç  qpe 
P^  up^  PQUpfti^  graissQUSje  asse?  j^pf i^fte*  9%iis  bientôt 
qlle  se  porte  c^  bas  et  en  dedaps ,  ç;%  rentra  daps  le 
bassin  ^  entre  les  deux  ligamenç  sacrQ- sçjiaj^qu^  ea 
se  recourbant  svlv  le  petit  qu'eUe  epxlu^ass^  eode^s. 
Hacée  ensuite 'SUIT  la  face  interne  de  Tiscbion,^  entre 
l^bturateur  interne  sur  lequel  ^k  ^ppuijP  ^  Tapo^ 
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nërkose  qui  sépare  ce  siiiscle  du  releTeur  de  ji'anus, 
ieU)g:8e'dit*ige  presque  iiorizontalemeot  en  avant  el  eHk 
de4Mis  josqa^aoprès  de  raUadbe  commune  des  muarx 
cleRi8oiii<M»vernettx  çt  tran^verse  da  périné.  Là  elle 
se  divise  en  deux  branches. 

Di|ii8;te  bassin  la  iionteuse  lûtelme  fournit  souvent 
qpielques^ttiieS'des  autres  bi^anohes  prindpaies  de 
FJiypogastrique ,  telles  que  rhémorroidale  moyenne  ^ 
rfubturatrice  i  etc.  D|i  reste  elle  ne  donne  que  deà 
rameaux  peu  remarqqables  à  k  messie  y  aux  vésicules 
séij^nâles  ^  à  la  |M?06tate ,  au  rectum* 
'  Depuis;  jon  passage  entre  les  ligamens  jusqu^à  sa 
division ,  la  bontéuee  donne  un  gitmd  nombre  de 
hoanefae^  V  toujtes  d'un  irolûme  médiocréé  Les  unea 
âesceudent  sur  la  lubétoské  de  rischion  et  se  per* 
diént;  dans  Faltadhe  commune  des  muscles  iléchisseùra 
delà  jàflKJbe;  le$  autres  plus  considérables  se  porlcttit 
transversalQpdeqt  en  dedans  au  milieu  de  la  graisse 
abondante  qili  environne  le  rectum  et  vont  se  distri« 
bu^r  soit  au  spladder  cutané  ^  soit  plus  profondément 
au  réieveur  de  Tanus* 

Pes  diras  bt)4ndies  qui  te#itiinenli  la  honteuse  cfaez 
Fbomme ,  runrpefit  être  ucnttËaée  pérmémle ,  l'autre 
pénierme*  .     .  :     . 

Branche  périnéale.  C'est  la  plus  petite.  Elle  s'en-» 
gage^  au«4sssoas  du  muscle  transverse ,  entre  lui  et  la 
peau  j  se'  porte  en  avant  dans  1^9  tissu  grais^ux  qui 
remplit  Tespaoe  triangulaire  ^dés  muscles  du  périné, 
6Q  se  rapprochant  toujours  du  raphé  et  donnant  de 
noAfareaxi  rameaux  au  sphinpter ,  au  trau^vérse»  ausc 
ischîo  6l]»u}bQeaverneux  et  à  la  peau.  Géùxqui  vont 
ntspïiiMter(j8tÀ  la  poFltou^iuféfieBre  àxk  reélum^sont: 


•  • 
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ceax  qu^on  nomme \rameaux  hémorroïdqux  infi* 
rieurs*  Enfia  eUe  s'enfonce  tantôt  pariuu  »  tantôt  par 
plusieurs  rameaux  ^  dans  la  cloison  du  dartoé  auqudi 
elle  se  distribue,  ainsi  qu'à  la  peau  au  scrotum  et  dt 
la  verge. 

Branche  pénienne,,  Slon.  volume  la  ÊiitregardeF 
comme  lacontinuation  principale  delà  honteuse.  Elle 
traverse  l'épaisseur  du  muscle  trànsverse  et  remonte 
etisuite  au-dessus  de,  lui  le  long  delà  branche  ascen* 
daçit0  de  l'ischion  ,  cachée  par  le  muscle  ischior 
caverneux,  jusqu'è'  riplwx:aUeiceHulÎBUX:iriariga*- 
laire  qui  sépare  les  deux  corps  oiverneuk'  à  leur 
l^ttaçbe  au  pubis.  Près  de  son  origine  elle  dqnné  une 
branche .  secondaire  plus  ou  .moins:  grosse  v  connue 
ordinairement  sous < le •  nom  di artère  transversedu 
pérlné  j  Is^qudle  i*ejQbnte  aihdessuë  et  le  long  âa 
muscle  dont  elle  prend. le  :nom  jusqufau  îhulbe.  de 
l'urètre  ,  s'epfonce  dans  la:^Qrtion  spongieuse  de  ce 
canal  et.s'y.subdji vise  en  upe  foule  de  ^ravieaux.  1'^ 
'  vu  cette  branche  égaler  en  volume  là  biiaïK^e  pé^ 
nienne  elle-même.  '  .     :  i  :.i 

Celte  branche  péniénne  dans  le  reste  de  son  tr^et 
donne  .de^iombreux  rameaux:  au  muscle  obturateur 
interne ,  aux  ischio-ûaverneux  ^t  transverse ,  auc 
glaqde$;de.CQwpér.     r,  ->.        -^^^      * 

»  P^tV^nue  dans  Tintervalle  des  deux  corps»  caver- 
9§ux>.la  branche  pmeune  se- dîiise-ei^  deux  ra- 
meaux ,  l'un  ca ver neui,,  l'autre  dorsaL  /:  i 
'  'lie  r^rneau  caverneux  s'énfouce /dao8|4e  corpe- 
c^vçrpeui^  qui  lui  correspond  en  traversant^a.  ma»- 
branf^jf^ybreusç ,  se  divise  aussitôt  en  plusieurs  i^^ 

meaui^  sepoQ^aiç^  qui.wkeat  Ja\^pgReur  de  oe 


^rps  en  donnant  en  tout  sens  au  tissu  spongieux 
qui  le  remplit  une  foule *4e  ramuscîiles  dont  quel- 
ques-uns traversent  là  membrane  et  pénètrent  dans 
la  portion  spongieux  de  Turètre. 

Le  rameau  d^al  traverse  le.  ligament  suspenseur 
delà  vérgè ,  ^  placersur'la  fa^e  dorsate  de -cet  organe 
qn'elte  «uit  parallèlement *au  rameau  dorsàldu  côté 
opposé,  en.  ^formant  quelques  flexudsitésî et  donnanl 
desramuscMlés  multqyliés^soità  lamembrmi'èfibrense^ 
so^à  la  peau,  Patvenu^cè&du  gland,  le  rameaujdorsaL 
se  suli^iyise  ^ s'enfonce>dan8.1e  tissu  de. ce  oorps  où 
•il'fînit.       .  ,   .      '.   •«  '  ,     ^     .,i    :•'  '•  '-'   " 

Quelquefpis  la  branches  tranÉverse  du.péi'iné  kiatt 
delà  hpptéu^è  elle-même  en  même  tempo  que  la 
branche;  pçrûaéale.  Elle  Iraversealorsrépaisseur  du 
nwscle  •  transverse  près  de  son  attache  ^  fixe  {Tour  se 
comporter  enâiiite-comme  nous  l'avons  dit» 

IVous  avons  considéré  la  honteuse  interne  dbez* 
rhomme ,  parce  que  c'est  là  que  sa  distribution  est  la 
plus  étendue  et  que  ses  rapports  sont  plus  essentiels 
à  connoitre' exactement. 

Che2  la  lemme  elle  se  divise  de  même .  aubitis  du 
muscle  transvçrse  en  branches  périnéale  et:  c//toriV 
dienne\  L9  première  donne  ausphincter^  a(ùo>i3âtric^ 
teur  du  vagin  et  va  finir  dans  la  grande  lèvre.  L'autre 
remopt^  le  long  de  Tischion  jusqu'à  l'inlervalle  des 
corp^i  (:^Yerneux  du  clitoris  et  s'y  divise  endeui^ra- 
meaux  dont  l'un  pénètre  le  coi^ps  caverneux  ^  l'autre 
se  porte  sur  la  face  dorsale  du  clitoris  et  se  te^rmine 
k  son.  extrémité,  .         " 


V 


')  :..  .         '  -    .       ....    V 

ARTlCIrE    DEUXIÈMEi    * 

Artère  d^  meriAr^  inférieure 

Un  seid  trÔDd  arlàriei  âé  â€  Tilia^ae  jprtmilîf  e  att 
BCiéme  endroit  que  rhjpoga^ri^iie  ^  Va  fouziiir  à  toflt 
le meodlkre  iftféeîeiir. les yaûsea^i qin  Mappinrlidi- 
i^eDtr  Râifermë  d'abord  dans  le  iiâssfii ,  ît  ea  MM  frfÉ 
Vareade  crarale  \  descend  le  h^  de  la  parite  i&îérâè 
lâfe  kr  caisse,  et  se  cbnloarbatiA  Mti)(^^V  ^  tt<etiVé 
enfin  dans  le  milieu  de  l'espace  poplité,  ga^ÉÉè  U 
jiimbè  iél  « j  flif)iaeé  Les  rapipoits  ititëresttifià  ^li'il 
-pt*é$ente  ek  les  noidireQx  rameaui  quHI  ddtiïiié  âaM 
îeé  diT^râes  parliei  de  son  trajet  obligeai  li&le-kâitlâ* 
dértr  eomoàle  formé  de  plusieurs  ponrlHftvs  distiMfM 
et  continuée  désignées  sous  les  ndmi  û^attèté  iltatfuê 
emiern^  j  fémorale  ^  pefjifliîée* 


:!.'..     .'  • 


%  V^^.  Artère  tMéfUè  ë:jetèiiie. 


•  \ 


. 'Kéede-riUaèfoe  primitive  elle  dëiciend  oblique^ 
ment  en  dehoi7S  en  câtoyftnt  lepsc^las  s6r  lequel  dk 
esir  Jttimedtaiemént. .  appfiqiiéë  i-  jUMja'à  Farèàde 
erUralepffi:*.  la^iliî  elk  S6ii|  àtéo^tiii  dû  bàssân. 
Ba  dâiors  èite  répond  âU  psoa^,  ea  diedâixs-ëê  uti 
pei^  en:arriète  à  la  vékié  iliàpqae  eldëMë  $  datas  le 
leeste  dç  son  contour  le  péHsdIâe  I4  ^«c6UVt*e/  Ot&* 
i^aihcment  elle  estidroîoe  ;  quel^uefe^  i^p^datil  die 
forme  une  ou  plusieurs  courbures  phiil'  Ott^  iéidïa 
étendues. 
Dans  son  trajet  Tiliaque  externe  ne  donne  que 


^élquMrâmeaax  "ptti  remarquables  aa  psoai^  et  Bxxt 
gkmdi^  lijTiiiphatiquesr  toîshies.  Mais  ayant  son  pas- 
^ge  {)ar  rarcàdë  elle  fournit;  deaic  artères  assez  ùon^ 
)iâdërables  ^  ré{)tgastriqtte  et  la  circonflexe  iliaque.  */ 

Artère  épigastriqué. 

«         >       *  • 

^le  naît  de  la  partie  i&temè  de  riliaq^e  tin  pett 
arant  qu'elle  approche  de  Fareadé  crurale,  se  dîrigie;^ 
aussitôt; en  dedans  et  lafi  peu  en  âvaùt  ^n  l^ô^anl! 
^àelqiiies  flexudsitëi  ^  s?enga|fe  sous  le  eordob  sper«^ 
jBatique  dont  elle  croise  la  érection  ^  et  ureitfionte' 
▼erttcaleixieftt  «a  dedans  de  liû ,  derrière  là  partie 
supérieure  externe  de  l'anneau  inguinal  y  appliquée 
iiaaié£atemént  spr  rap<M](é?l*d8e  abdomiiiafle  le  long 
du  bord  externe,  du  muscle  di^oft  sur  lequel  elle  se 
piaoa  ensuite.  Ainsi  le  cordon>  spermatique  se  trouve 
effibrÎMé  k  soà  c6t;é.  interoe  par  Tartèi^e  reeourbéi^ 
ftttlùar  de  lui  ^  et  l<n^u'on  repousse  ce  coi>dc^ti  à  la 
partie  interne  de  Tannea  u  »  il  entraîne  Décessaireîtieâfr 
avec  lui  Tartère  dans  le  même  sens,  remarque  im- 
portante ,  camaik  Yen.  sajt ,  pour  l'opération  de  la 
hernie  inguinale. 

*  Par^eiÂie  sur  le  muscie  di^oii ,  répiga^triquè  cdn^ 
tînue  à  remoiiier  verlicalemètit  entre  lui  èl  te  j^erP 
têMe  ftlsqu'aaprèsde  l'oinfbiliè^rà  elle  s'anastomose^ 
par  plusfôufs*  raiiie&cix  af  i^c  là  thoraellt^eiiiterî^ 
et  avas  répigast^ique  opposé(e.    < 

j  PpèD  de  son^  <hîgiike^  ï'épigastH^^  fMrmt^asse^: 
soufent^  x^iffenie  â<^us  lisions  dit,  ranèf'e  lôbiurà* 
«nca  qui  pemr  l'e^dînaire  vient  de  l^iji^p^gâgiriquëtf 
Séâs  îe  <^^  Tovig^iië  dd  l^obtMrairice  t^épend  m\ 
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tiiveau  de  Tarcade  crurale  :j*ai  même  vu  celle  artère 
former  dans  l^arcade  une  courbure  considérable  avant 
dp  descendre  derrière  le  put)is«  Lorsque  robtwatrice 
vient  de  rb)^pogastrique,  l'épigastrique  lui  envoie 
ordinairement  un  rameau  anasloolotique  qui  des- 
cend derrière  le  pubis* 

L'ëpigastrique  fournit  aussi  dans  cet  endroit  plu*» 
fiieurs  rameauic ,  toit  au  péritoine  »  '  soit  au  cohlon 
'  spermatique*  Un  d'entre  eux  s'engage  dans  Tanneau 
inguinal  avec  ce  cordon  qu'il  accompagne  plus  oa 
inpins  loili  eu  se  disftribuant  ail  crémaster,  au  conduit 
déférent,  et  s'anastomose  avec  la  spermatiqu^. Qiez 
la  femme  il  suit  le  ligament  rond  auquel  il  se  distri^ 
bue« 

Dans  le  resta  de  son  trajet  ,l^épigastnque  fournît 
Wéralenpent  de  nombreuses,  branches  soit  au  muscle 
droit  sur  Jequél  elle  se  trouve,  soit  surtout  en  dehors 
aux  fiutres.  miiscles  abdominaux.'  Ces  dernières  bran- 
ches Qommuniquent  aveolés  lombaires  et  lesinter* 
<K>stale8' inférieures.  ,  - 

artère  circonflexe  iliaque^ 

(C'est  elle  q^^n  nomme  ordinairement  iliaijfUâ 
ontérleure  on  abdominale.  Elle  uaU  de  la  partie 
externe  de  l'iliaque  tantôt,  au-de^sous^  tantôt  au 
lii^eau  de  l'épigastrique  qu'elle  égale  à  peu  près  w 
Volume.  Cachée  par  le*  péritoine  et  par  beaucoup  de 
graisse;  lelj^,  se:  pqrjte  obliquement  en  haut  et  en 
de.hor^en  se,  re0ourbant  un  peu  ^  plc^cée  sur  Je  muscle 
îli§que  près  de iSpn  bord;  externe  jusquîau-dessus  d^ 
i 'épine  antérieure  fiiupériiui^e  de  l'oa  de$  Hes*  La  elle 
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Côtttiçue  à  se  recourber  en  arrière  et  bientôt  sedivise 
en  deu%  brai)ches  principales. 

Dans  ce  trajet  la  circonflexe  iliaqae  folirnit  un 
grand  nombre  de  rameaux  soit  externes  9  soit  in- 
ternée. Les  externes  remontent  tous' obliquement  et 
y  ontse  plonger  et  se'pérdredansle  muscletransv  erse« 
Les  internes  se  portent  dans  difSérentes  directions 
sur  le  .muscle  iliaque  >  s  y  perdent  et  s'y  anasto* 
XBOsent  avec  Tiléo-lombaire.. 

Des  deux  branches  qui  terminent  la  circonflexe 
iliaque  l'une  est  externe ,  lautre  interne.  * 

La  branche  externe  tra,verse  presque  aussitôt 
rattache  dia  muscle  transverse  à  la  crête  iliaque,  se 
porte  entre  ce  mjosde^t  le  petit  oblique  en  formant 
plusieurs  flexuosités  9  et  se  perd  enfin  dans  Fun  et 
dans  Tautre,  ainsi  que  dans  le  grand  oblique. 

La  branche  interne  suit  pendant  quelque  temps 
la  crête  iliaque ,  remonte  ensuite  un  peu  et  traverse 
rattache  aponévrotiqUe  du  transverse  pour  finir  dans 
ce  muscle  et  dans  le,  petit  oblique  par  plusieurs. ra« 
meauxi  ;  .^  .  - 

S  H.  Artère  fémorale* 

LWtère  fémorale  commence  au-dessous  du  liga-^ 
tnent  de  Fallope  à  peu  près  au  milieu  de  l'espadequi 
sépare- répine  antérieure  supérieure  de  Tos  des  iles 
d^avec  Tépine  du  pubis.  Dirigée  un  peu  obliquement 
à  la  partie  antérieure  interne  de  la  cuisse  elle  s'en- 
gagevers  le  tier&iniérieur  de  ce  membre  dans  une  àr«* 
cade  aponévrotique  du  muscle  grand  adducteur  et  j^ 
jprend  lé  nomd^^rA^r^  poplitéei>  0  >   :     .       ;  : 

JL'éténdjjbe  de  :  l'artère  fémoriâere^  donc  déter* 


; 


xninée  en  haut  par  rtreade.ciiirale^  ea  K»  ^lâr  k 
fin  du  grand  adducteur.  Ses*  rapporta spBtUnpwlaot 
et  faôilesf  à  reooonbitre.  ^ 

-  En  devant  rarlète  fémorale  répôud  d'abord  kÏBs 
ponévroi^e  et  aux  tëguteeus  danslegroild  espaça  triaxi* 
gulfflve  que  ôirconsorireQt  en  iiaXit  i'arcade  crtti^  î 
en  dehors  lecootudier^ ^a  dtdat»  les  muscles  wojtn 
adducteur  et  grêle  rnterne;  IVbis  elle  eh  est  ëloSgtiée 
par  une  grande  quantité  de  gttaiséle  et  parles  glandes 
ingûioalesprofôodes*  Plus  bas  le  cooturier  la  recouvre 
en  croisant  obliquement  sadirectbo  îtisqu'à  Teudroit 
éù  elle  perd  son;  nom* 

En.  arrière  la  £émorale  appuyée  i  son  passage  par 
Farcadecrurale  siir  )è  pubis  doût  elle  est  séparée  p^r 
le  muscle  pectine ,  dorrespoâd  daûs  tout  le  reslê  d^ 
son  étendue  soit  au  pectine,  feoit  aux  petit  et  lâoyen 
adducteurs  dont  eUe  est  séparée  par  une  plus  ou 
moins  grande  quantité  de  graisser 

En  dehors  contiguë  d'abord  ail  netf  entrai  et  dp-* 
plîquée  sur  les  muscles  tkaque .  et^  psoas  ^  correspon- 
dant ensuite*à  une  assez  grande  distance  au  muscb 
couturier,  elle^  eofia  en  blM  iibmédiatement  ap- 
pliquée sur  la  portion  interne  du  crural  qui  la  sépare 

-  ;  En  dedànif  o(^  tiguë  à  la  reine  crun^  elle  répond 
d'abord  d'une  manière  éloignée  an  boixl  taterpâ  du 
moyen  addticleur  sur  lequel  elld  est  dupliquée  en  fa«Sé 
•  ..D*^pt:ès€e8  détails  onryoît^i  lOéqûerartèrefeaaO" 
raie  n'est  appisyée.aur  des  .poirtiânsesseases  gaea 
deux  endcciits.^  b  Tapcade  cmrde  ofi  elle  répond  eo 
arrière  au  pubis,  et  àla  parlîe  înfimètirede  U  coin» 
oàoelle  vépbnd  enukhoii  aaféttmr.  ^a?.  Que  rap|)ui 


osseux  supérieair  ast  d'iin  dolé  h  fias  immédiat  ^ 
puisque  le  settlaiu$cie!p0Gtîué4  médiodreÀHetitepaâs^ 
^$t  iftjterpofië.euire  )  artère  et  l'os  ;  d^  Tautre  là  ploff 
i{oi$in  d^tegUmeuâi^ula  saillie  «âtérieiire  du  pukis 
^  le  dé&ut  âbsplu  de  iftusdes  deT«Di  Tartère^  tandii^ 
qu'exil  bas  cett^  même  ârieré  séparée  du  fémur  pair, 
répaisâeur  considérable  de  la  portion  idteme  du  cru-' 
nd»  se  troute  d  ailleurs  âoignée  des  tégumens  aûb 
par  le  couturier,  soit  par  la  saillie  des  muscles  mojeiai 
^duoteur  et  ^éle  interne.  S^.  Que  l'artère  fémorale 
ooatiguëeu  haut  à  plusieurs  muscles»  enteloppéë  et 
ka$  4^  tous  côtés  pur  des  mufles  épais  et  forts  »  'Se 
trouve  dans  le  milieu  de  son  tr^et  .âoigoBée  d^  Mut 
qi^aoe  soilide  pgr  wie  §raîs3e  aboodanle.-  \ 
f  Les  deux  premièmseonsidémtious  sont  esseoiitrilet 
à  remarquer  puisqu^'elles  serTeut  de  faaseà  ia  pralioué 
^hiri^^cale  qUaiH  au  chobi  du  lieb  où  k  compressiOKl 
df4^  étrjB  appli^ué^  poiir  se  rendre  mastre  du  sang 
dans  diverses  opérations.  .      .    ;  : 

Ii^a^  braoebes  ^ue  donne  ki  ftmorale  ptaventlse 
distiinguer  en  intern^tf  ^  e&ternes,  antébieures  et ipiMH 
téiifieures^  .      '; 

,  Branches  internes. ^  '^  > 

Les  plus  remarquables  sont  les  honteuses  super* 
ficiêlles ,  au  nombre  de^deil^^  distinguées  eu  sou* 
cutanée  et  sousaponévrotique. 

La  ^wuouianée  naSt  èe  k  fémorale  un  peu  au^âks- 
sous  die  l'ateade  crurale*  Dirigée  transversalement  eu 
dedao^jeiitre  k  peau  eti'aponévrose  ellese  divise  avàttt 
d'amv^r^Uic  parées  gdnitd^aeadeuiL  rameaux,  LVm 
ir^ta9n(c  yers  k  fNibie  .el  ae  perd  dans  k  pteià  de  1| 
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partie  inférieure  de  rabdomen  en  is^unissant  aux  ra* 
meaux  de  Tépigastrique  et  de  la  soucutanée  abdomi- 
nale. L^auire  se  porte  à  la  peau  du  scrotum  el  de  la 
verge ,  et  s  y  distribue  par  une  foule  de  ramuscules 
qui  s'étendent  jusqu'au  prépuce  et  s  anastomosent 
avec  ceux  des  branches  dorsales  de  la  verge  fournies 
par  la  honteuse  interne*  Chez  la  femme  ce  dernier 
rameau  se  distribue  dans  Tépaisseur  de  la  grande 
lèvre. 

JLa  sousaponAfrotique  natt  un  peu  plus  bas  tantôt 
de  Tartère  fémorale ,  '  tantôt  de  Fartère  musculaire 
profonde.  Dirigée  d*abord  un  peu  obliquement  en 
iMisentrerapoiiévrose  et  les  muscles,  elle  se  porte 
bientôt  ^ansv^rsalemetit ,  traverse  Taponévrose ,  et 
Ya:$e  distribuer^  d»ez  Thomme  au  scrotum ,  chez  la 
feipme  à  la  grande  lèvre ,  en  s'anastomosant  avec  le 
rameau  inférieur  de  la.  précédente.  I)ans  son  trajet 
eHe  passe  quelquefois  derrière  la  veine  sapbène 
interne. 

Les  autres  'branches  ^internes  plus  volumineuses 
que  les  précédentes  sont  variables  pour  le  nombre, 
le  volumeet  la  disposition.  Elles  vont  soit  aux  muscles 
droit  interne  et  moyen  adducteur,  soit  aux  tégumeni 
et  sy  distribuent  sans  offrir  rien  de  remarquable. 

«         Branches  externes.      ' 

NI       '     •        -  « 

On  en- trouve  unetrès^-volumineuse  queTon  |)«ut 
nommer  musculaire  eoptemej  superficielte.  •  Née  de 
la  fémorale  à  peu  près  au  même  endroit  que  l'altère 
musculaire,  profonde,  et  souvçnt^ecellef-ci ,  elle  se 
porte  transversalement  en  d^avk  entre  le  couturier 


et  Iç  droit  antérieur  y  ^  se  divisa; aitsûlât  en  ranieftax 
«sçendanset  de«cen(lai3f»«  .        \.  ^  .    .  ^ 

Les  premiers  se  dirigent  obiliquemeDt\en  haut  et 
cp. dehors,  s'enfoncent ^ntre  le  ipus^sle  iliaque.etles 
couturier  et  tenseur  aponévrotique  réunis,  en  sedi((«- 
tribuant  soit  à  eux,  soit  au  moyen  fessier  dans  lequel 
ils  se  terminent. 

Les  seconds  plus  considérâmes  se  dirigent  oblique- 
ment en  bas  et  se  terminent  soit  dans  le  couturier  ^ 
soit  dans,  le  droit  antérieur.  Il  en  iestun  qu'on  peut 
suivre  jusqu^à  la  partie  iuférieure  de  ce  dernier 
jnuâcle» 

Les. autres  branches  externes  sqnt  en  petit  nombre 
et  aucune  n'e^  cçnstante.  Quelques-unes  laissent 
immuediatement  au-dessous  de  Tarcadei^ruridle'  et  se 
jettept  transversalement , dans  les  muscliE^psoas.et 
iliaque.  Les  autres  ^  nées  dans,  tpute  Vétendue^de  Far- 
tère  fémorale ,  sepi^rtent  sur  le^muscle  croirai  ^t  s'j 
perdent.  •    •  -    .. ,. 

Branches  antérieures* 

•  •  *-.     .  . 

.  •  •        •  '.     .  . 

:  On  en  trouve  constamment  une  ^ussi  remarquable 
psor  sa  ténuité  que  par  sa  longueur;  on  la  nomme 
SQucutanée  abdominale.^JcAl^  i^ifAt,  iofimédiateipeùt 
au-dessous  de  Tarcade  crurale,  remonte  aussitôt  ua 
peu  obliquement  en  dehors  eptreiraponévrose^bdo- 
])3iQQ},ç  et  la  peau  jusqu'à  peu  de^distance  de  lanneau 
Qml>iUcal.  Sesramqaux  mullipii^^etlénusse  jettent 
d'^^Wg  ^  dans  les  glandesr  inguinales,  superfioiell/e^^ 
puis  se  répandent  sous  la  peau  de  rabdomçpoik  i^ 
s^na^mos^ntjBn  dedans  avecia.  soucutané^  uppp^ 
i|6e,  m. dehors  avw  Vépigastri^^*  v  w 


:  Les  brtifiiàheft  antérieâres  que  donne  la  fiémérale 
daus  Tespace  triangulaire  antérieur  de  la  cuisse,  soiÀ 
toutesibrt  peckes  et  ûiitanées»  Plnâ  bas  elle  en  fournit 
éù  {diks  ^umkiewes  aà  muscle  couturier  qui  là 

«eootttre. 

^  ■       .... 
/■•        » 

Branches  postérieures*  Artère  musculaire 

profonde* 

« 

1^  féniorale  don^e  en  arrière  dans  toute  son 
ëtéadue  9  surtout  inférieiiremeiit ,  uti  assez  gi^and 
nombre  de  branches  musculaires  qui  vont  se  jeter 
Boit  dans  le  crural ,'  soit  dans  les  adducteurs.  Mais 
aucune  lîepent^èiit'Fer  en  comparaison  areC  V artère 
musculaire  projbnde  qui  semUe  pt^  son  Tolume  être 
»né^ui|di vision  primitive  de  la  fémorale  elle-même^ 
quoiqn^elle  lui  sôlt  toujours  un  peu  inférieure. 
\  ^Cetîeaplèr^-naftlidèlà  fémorale;  un  pouce  et  demi 
à  peu  près  ou  deux  pouces  au-dessous  de  Tarcade  crut 
raie.  Elle  deseetid  ^bfiquemèàlen  arrière  jusqu'à 
rattache  supérieure  de  la  partie  moyenne  <lu  crural  ^ 
là  se  Retourné  en  dedans ,  descedâ^^ur  les  muscles 
mojenettpettt;adduçietors*prè$  de  ieur  attache /eii 
éôtoyant  le  fémur  jusqu^au  milieu  de  la  longueur  (fe 
là  buisse.  Diminuée  de  volume  elle  lrava:*se'  alors  IV 
ponévrose  d'ini^ertion  du  moyeil  adducteur  ,  gagi^^ 
kl  partie  postérieure  de  h^  cuisse  .et  se, termioe'piï' 
deux  grosses  branches ,  d^un  côté  dans  la  courte  fMMr- 
.  tîoB  du  biceps,  de  Tisiutre  dans  le  demiapc^ide^ 
ypotîque. 

ï^  bréinches  que  iburnjt  la  mtrscufeîre  profoùdé 
dans  son  trajet  sont  :  «lydehocs  la  circonflese  exteitiei 
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«o  dedans  kl  circoofkxe  înlerDe ,  eo  ^nôère  ks  peiH 
forantes  oa  musculaipâs  postéiiettres. 

Bramiw  (dtconfiease  externe.  Elle  natt  delà 
profonde  à  Tendroit  où  elle  change  de  idîrectiè»  pouis 
d^enit  intierne.  Son  voînmeest  tantôt  médiocre  » 
tanlQt  égal  à  oduî  de  la  profond^  daot  elle  parcdl 
^lors  être  apé  bîfarcation.  Dirigée  tm  ppù  obliopiet 
9ient;  en  dehors  et  çn  'bas  derrière  le  muscle  droit  an^ 
térieur  elle  $e  dii^i^  iÀintoten  deux,  hrcinches  secon*^ 
daîres.  Tune  trlin^irei^ale ,  Tautre  descendante. 

\a  brapçhe  tran^vei^sale  conlinne  son  trajet  socis  le 
_  droit  ^intérieur  ^t  ^di  vise  eà  plusieurs  rameaux  dont 
l§$^uas  rfwonïeùt  obliquemem;  sur  le  eol  du  fémiar 
|>rèft  d^  ^n  mniua,  ayec-  le  grand^trochanter  et  se  per«i 
df^nt^  la  capsule  >  les  autres  s^^ngagent  sous  là  por^ 
lîiap  ei^teroe  du  crural  auaùel  ik  se  distribuant  en  con«i 
iQurnant  le  fémur  en  arriei^e:;  les  derniers  plus  volu-f*. 
9Îi)êÛ3(.  se  portent  directement  en  dehors  et  le  peis 
âmjt  eioît  dans  le  droit:  antériazr^  soit  dans  le  tenseubp 
aponévrotique.  /  ^ 

La  branche  descendante  beaucoi^p  plus  grosse  ap- 
partient toute  entière  au  cruraL  Ses'  rameaux  trè&-. 
i^lumiioeux  descendent ,  les  uns  verticalement  dan9 
Ui  portion  moyenne  dece  muscle  9  les  autres  oblique^ 
meiM:  eu  dehors  darns  ^a  portion  externe.  On  les  suit 
JMS^u'à  la  partie  infédeure  de  ]a  ctiisse. 

Branche  circonflexe  interne.  JElle  naît  de  la  pro-» 
faude  à  rendreât  même  où  celle*ci  nak  de  la  fémo- 
]*f^,.  Son  volume  est  assez  considérable»  Engagée  aùs- 
sjit<H  entre  Icpcctinéietle  tendon  despsôas  et  iliaque 

€i)le  contourne  le  fémur  à  la  base  de  son  col ,  en  cô« 

■t 

lipji^TçjïtQMtéureKternet  recouvei^tielpar  les^peiii; 
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et  grand  adductears  et  donnant  placeurs  ràffieaut 
à  tous  ces  muscles.  Parvenueà  la  partie  postérieùrede 
Vos  elle  se  divise  en  deux  rameaux,  Tun  asceodant, 
Fautre  transversal;  '     *      • 

,  •  Le  premier  remonte  obliquement  sur  lè  col  du  fé- 
tnurau  devant  du  quarré  crural  el  va  se  plonger  dans 
lapavitë  digitale  du  grand  trocbanter  oùîlse  termlDe. 
Ses  ramuscoles  appartiennent  principalement  au 
quarré ,  ^^nx  jumeaux  et  è  Tobturaieur  interne. 

Le  rameau  transversal  plus  volumineux  se  dirige 
qiielque  temps  en  dehors  entre  le  muscle  quarré  et 
le  fëmur.  Bientôt  ii  se  divise  en  deux  rameaux  secon* 
daires  qui  Iras^crsent  le  qttan*é  etf  s'écartant  l'un  de 
Fautre*  L'un  va  gagtï^r  l'attache  commune  des  mus- 
elés demi-^tendineux^demi^ponévrob'que  et  biceps, 
descend  sty  la  particrmitértcure  de  ce  dernier  muscle 
auquel  il  se  distribue  enfin.  L'antre  se  porte  vers  Tat- 
tache  Aipërieure  du  grand  adducteur  sur  lequel  il  se 
distribue  en..entier  en  «'anastomosant  avec  les  bran* 
cbes  perforantes.  -  - 

•  Branches  '.perforantes  on.  musculaires  posté- 
rieures. On  en  .compte  ordinaireinent^ trois;  SOU" 
Tent  il  iTy  cii  à  que  deux.  Nées  de  la  pro£3nde  elles 
traversent  toutes  aussitôt  les  muscles  adducteuisprè^ 
de  leur  attache  au  fémur  et  se  portent  à  la  pdi^tie  pos- 
térieure de  la  cuisse  pour  se  perdre  i&ns  les  muscles 
épais  de  cette  région. 

~  La  première  est  la  plus  considérable.  Elle  mit  au* 
dessousdu  petit  t'rëchanter  vers  là  fin  du  tiers  supérieur 
de  la  cuisse  9  traverse  les  apoiiiévroses  d'insertion  des 
muscles  petîtet  grand  adducteurs  Parvenue  à  ïa  partie 
pôstërieure  de:  te  cuisse  çU^  ddone  d'abord  quelqu^f 


rameaux  au  muscle  grand  fessier  près  de  son  attache- 
inférieure  9  puis  se  dk^ge  obliquémeiil  en  bas  et  eik 
dehors  jusque  dans  Tiulervalle  des  muscles  fléchis- 
s^p«  (k.UÎQfilbe.;Là€l]é  faariHt  quelques  rameaux 
j|$€eo^Ms.qMÎsee|etteMu}ifD»oes  musdeset  vont  en 
haut  s^anastomoser  avec  la  clreonÛexe  intiBrne.  Mai^ 
6€!$  r^j^Mim  prlodpaux  docompagnent  inférieure^ 
mm^  Ci^  siémesinu^diesdaiiftiesquels  ils  se  termioent 
|i)is$i^bien  qsie  dans  Leigriaid  addueiaur  et  dans  la 
porlioa  ei^eme  du  çi»taK   * 

J^  ^i^Qndd  perforante  nalà  beaucoup  pius^bas  qu« 
la  précédente  à  laquelle  eUe  est  inférieure  poufl^ 
iF^tvmls.'Ëdb  trdr^r8eles.moyen  et  grand  adducteurs^ 
ie  diYi«ie  en$^te  en  rqmeauxr  ascendant  qui  s^anastOH 
iMiient  airec  ceux  de  la  fn^mière,  et  rameaux  desr 
çend^na  '  qui  se  réanisseul  à  la  tt^oîsième»  Tous  st 
distribuent  aux*  mêmes  muscles.  G^est  ordinaire'^ 
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ment  de' celle-ci  que  nak  le:  rameau  nQurrtciei^  da 
fémur,. 

La  trfnmmè  perforante  plue  petite  éneorè  que  la 
is^conde^  naik  k  peu  de  distance  de  IfeodrcMt:  ou  la 
profonde  elia^méme  se  porte  en  arviàre^  et  travers 
le  grand  adducteur  à  peu  près  en  même  temps»  Sa 
dîsfirîbntlon^est  aussji  làvméme  el»  n*a  Fteti  de  i^mar-- 
quable«  '  ' 

Ouljrece&  îuranehes  »  k  p«ofim4€  ddnneencore  dans 
tout  son  trajet  un  grand  nombre  de  rameaux  internes 
•j^s  ou.moiàs  ybîuàiineux  qui  se  portent  aux  mus- 
elas addndietim  et  droit  interne  dans  te«|uels  ito  se 
-pbrdent»  / 


tti 
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j  $  UI.  Artère  poplitée. 

'! 

Cest  le  nom  que  prend  Ja  fiémQinleeiitraTemiit 
le  muscle  grand  addocteor  ponr  se  porter  à  la  partie 
posténeuredeJa  cuisse»  '^ 

.  Cette  artère  descend  on  peu  oUiquiement  de  de- 
dans en  dehors  dans  le  creux  du  jarret  et  sTétendmià 
depuis  le  commencement  du. tiers  inflérîour  delà 
cuisse  jusqu'à  la  fin  du  quart  supérieur  de-  la  jambe 
où  elle  finit  en  se  divisant.  Son  Tolume  est  égala  celui 
quVle  avoit  étant  fémorale. 
,  '  En  arrière  la  poplitée  reeourerte  dans  la  plus 
grande  partie  de  son  étendue  par  le  nerf  sciadqueiet 
par  la  veine  poplitée  correspond  d'abord  au  musde 
demi-apoaévrotique,  plus  basa  la  graisse  abondaate 
qui  dans  l'espace  pbplité Ja  sépare  de  raponévros.e,et 
de  la  peau  9  plus  bas  encore  aux  muscles  jumeaux* 
jambier  grêle  et  soléaire* 

.  En.devant  ellcf  répond  dans  tout  l'espace  poplité 
ittO:  fémur  dont  une  graisse  asse2  abondanleJa-sépare; 
plus  bas  à  l'articulation  du  genou  au  niveau  des  liga- 
jnens  croisés ,  puis  au  muscle  poplité. 

En  dehors  voisine  d'abord  du  lûceps  elle  en  est 
ensuite  fort  écartée  par  la  graisse ,  plus  bas. répond 
«immédiatement  au  jumeau  externe^  au  jambier  grêle 
.  et  au  soléaire.  > 

En  dedans  elle  avoisine  d'abord  le  demi^ipoDé- 
.  vrotique,  dont  elle  est  ensuite  écartée  par  un  espace 
graisseux  moins  large  que  celui  qui  la  sépare  do  bi- 
ceps ,  plus  bas  elle  répond  au  tronc  nerveux  tibial  et 
•u  jumeau  interne» 
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Diaprés  ces  rapports  on  voit,  z^.  q^e  la  poplitée 
eovironnée  en  haut  d^une  manière  assez  lâche  par 
lesrmnscles,  entourée  imméoiaiement  en  bas  par  des 
jnusdes  forts  el  ëpab^  est  plongée  de  tontes  paits 
dan»  la  jftos  grande  partie  de  son  tnajet  au  mflieci 
d'une  graisse  abdndante  ;  2^.  que  dans  tcmt  '  Tesp^ce 
popliléelle  appuie  sur  le  fémur  sans  autre  intermède 
que  la  graisse;  3^.  que  cependant  sa  tompression  est 
difficile  en  cetendroit  vu  la  saillie  latérale  des  muscles 
^deim-aponévrotique  et  biceps  qui  Téloignenfc  beau* 
coup  de  Taponévrose  et  de  la  peau.  D'aiilei*jr6*  cette 
compression  comprend  néoessairen^ent  le  nerf  scia- 
tique  avec>^rartère  el  porte  toujours  sur  le  premiier 
avant  de  porter  sui'  la  seconde» 

Pour  décrire  avec  plus  d*ordré  les  brancbes  de  h 
-poplitée  9  il  faiît  considérer  cette  artère  dans  Tespaçe 

poplité  et kH  partie  supériectré  de  la  jambe. 

■  '     '  .  ■".  ■•  <  '         ■ 

1^.  Portion  poplitée. 

Elle  ne  donne  que  trois  branches  remarquables 
connttels  sous  le  nom  à^articulaires  supérieures  et 
distkîguées  en  interne ,  externe  et  moyenne. 

Branche  articutmre  supérieurÊ^  interne. 

^  ..    -é  ' .  "•  -  •  '     -  ■' 

Elle  est  con^dérable  et  varie  beaucoup  dans  son 
point  dJorigine.  * 

Souvent  elle  natt  de  la  poplitée  ren£rainée  encore 
•danslegîiand.addticteur,  ou  méinedela  fémdrale 
au  r  dessus  de  ce  musde^  fille  deiscend  alors  en  cô- 
toyant le  tendon  et  bientôt  se  diyîaç  en  deuii  brau^* 


•  • 


■\ 


;  L^f  p]?^)i|içrie  sVpfiçiQGC^dliîiftldrpaitioiiiQteriiedti 
•iaij^|cio«pr£4^t  bieDtdtjf^^epdiiBiwdbrQOtîtoaUique 
jtfi^kB^  ^t^-oo  dtâbors  jus^o,'^  Ifendroît  o^  cisUp  fkMitojn 
^i^4i)^)îti«#t^od  du  çkpitcaméFie«lr..-Se8  rai^eaiix 
ti^ép^q4^jiii4  ^^îl^^lti^A^  j[î^tis.<jô  vastô  mfi$ele  j^j  apaji- 

j,.  i^  .^«îpd!?.  franche  côtoie  j^iteédoQ  d»  gi«dd:4àdr 
.du€^yA^<^ii}tt;>  spn  attâj^i^^  9§ii:Q€Adgrle  îi^arn^.âtt 

4ï^l^i^iH  ^:  .4pdan6  $wlftf(i»i«r9Qf<i^s|jrirîh«^fi|i(.6a^ 

s'enfoncent  dans  Tarûi^nl^Mi^n  dft  %W9m  flkjf^àntuMir 

médîate/BéiB*  «miniteg^  ^ ,  QQ9#ifl  poxM^poilâ^ 
se  porte  transversalement  sar  lui  et  passe  sous  le 
tendon  du  grand  addl^c^^nr  poi%*gqgner  la  partie  an* 
térîeure  du  fémur.  Près  du  tendon  elle  fournit  un 
r^me^^s^ejadant.quise  poif tç  obliqu^^e^^  ei|ti|Ble 
^fémuv  e^  le^  muscle. crij^r^^)  ^se^ distribue à^cj&)¥iio$6l^ 
et  au  périoste*  Puis. elle ise.  diyise  en,  plu^^ârs^.rar 
meaux  divergens  qui  embrassent  le  condjlè^et  se 
répandent  au^r  de  Ja  mtule\çja  V^nasIc^masAnt  der- 
rière le  tendon  du  crural  avec  les  ramçaux  de  Tarti^ 
:f)ii]ftire. e&ltfiie»  -'  *)  '.    "    •     '^   .'>  î  >  '  !  ,' 

Enfin  il  n'est  point  rare  de  trouver  ijUriikiaiTlknt- 

f}fftrçS)S^^pmi2i2re8 tètërpoe^  distnbiiBs  Vksmû  cbla  pre- 

ifll^â  ^.Vanitne  de  la  «ecande tstaiik^,  btu£ j|iièk]ttét 

tm^éSi  <^'il  serost  ira|idss3ilie  4^  sfuécSeitloaies  «a 


Mmnche  articulaire  supérieure  iejc^(&rne*^ .  r 


Elle  nait  au-dessus  du  condyle  înternerddpt  eUift 
est  plus  ou  moins  rapprac^ée*.  Dirigée  transversale- 
ment en  dehors  elle  passe  sous  le  muscle  biceps  en 
se  oonloamant  sur  le  fémurs  Bientôt  elle  siè  Ùivîte'eQ 
âBfXigras. rameaux*. L:uQ  supérieur  6i;iit  Ja  dîrectiob 
de  la  branche  et  s'engage  :«itre  lé  fémur  et  le  muscle 
cruraèaiu|uehil:sÊ  distribue,  en  entier.  > 
-  :  /UaiHf  e  descend  obUqûemeiit  en  avant  sur  le  con-# 
dyle  du  fémur:^  au-dessous  de  iaponévrdse  jusqu'à 
la  circonférence  de  la  rotule.  U  finit  suit  cet  os  en  sV 
nastomosant  avee  Tarfeîculatre  aopâieure  interne.  Ses 
'ramuscules  se  répandent  soit  en  avant  sur  le  muscle 
crueèl^S^^I  ^ arrière :suf  lé  coûdj^le^  ^r^attadhe 
mieriçure  idiï  biceps  aiiqoi^L la. iH^bolie-eUetniémo 
doiiner^^quies  ^rameaii)^  avant  sa  division! 


*  ^  f*     i    1 

»%  *  .     •  »  • 


«  9 

JE^ramhe  articulaire  moyénnei 


Elleiiait  jantérteurement  de  la  poplitée  ttantot.anf^ 
\  taolôt  attfiiveau  derarliculàtion;  Quèbiilelle 
liait  ^attr^desfttts^  elle  idesoeud  verticalementeitiani 
touiies  <:»$  tri»Yer3ebiientôi  horizontalement  dWnère 
enravantràponévrose  dont  œtte'ariicfidatioaîest  re^ 
couTorte.  Alors  elle  ae  divise  ai  deux  r^meawi^  doni 
ruadesceDii>derrière  les  ligamens  croisés  etsB  perd 
daQsJeiiwA  tjdllulàire  qhi  les  sépare  derl^pobévncèe. 
£^*ajKri«e  suit  la  direction  horizontale  de  la  branche  et 
se  jplDJdige  dtos  l'espace  qui  répare  les  deux  c&ndyleft 
du  fémur  en  ^  p^rdanl^aos  k  lissu  icellulaire  roii-» 
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geàtre  qui  occape  cet  aipace.  Il  est  facile  de  voir 
qu'aucon  de  ces  rameanx  nô  traversé  la  mefiibrane 
synoviale  et  ne  pénètre  dans  rarticulalion  propre- 
ment dite* 

20.  Porliofn  jambière. 

Elle  s^étend  depuis  la  partie  supérieure  des  mu$<» 
eles  jumeaux  jusqu'au  niveaa  de  Touverture  sape* 
rieuire  du  ligament  interossemu 

'Les  branches  qu'elle  donne  éont:  en  arrière  les 
deux  jumelles,  sur  les  côtés  les  articulaires  infé- 
rieures disttngaeés  en  interne  et  externe. 

m   9       *       '  »  ' 

Branches  jumelles. 

Elles  sont  constantes.  Nées  de  la  partie  postérieur^ 
et  un  peu  latérale  de  la  popUtée ,,  elles  sont  séparéeé^ 
Tune  de  Tautre  à  leur  origine  par  le  nerf  sdatique. 
L'externe  naît  souvent  un  peu  plus  bas  que  nnlemct 
el  se  portant  obliquement  en  arrière  gagne  le  milieu  * 
de  la  face  antérieure  du  jumeau  correspondant.  L'in- 
ferne  un.  peu  plus  élevée  dans  son  origine  se  porte 
sur  le  :bord  externe  du  jumeau  de  son  côté.  L'une  et 
l'autre  descendent  sur  ces  muscles  en  conservantavec 
eux'ies  knémes  rapports  généraux  »  mais  en  s'enfon^ 
çanttoujours  plus  dans  leur  épaisseur.  On  les  suit 
ianS'  |»ine  jusqu'à  l'endroit  où  ces  muscles  se  réu- 
nissentr  au  soléaire  par  une  aponévrose  commune. 
.  Près,  de  leur,  origine  ces  branches  donnent  quel- 
c^ues  rameaux,  soit  an  jambiier  grêle ,  soit  au  poplité. 
Dii  reste  elles  se  perdent- entièrement  dans  les  ju- 
meaux eà  s'^anastomoélant  ënlre  elles. 
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4 

Branche  ariici^aire  inférieure  interne. 

.  Elle  naît  assez  haut  de  rartère  »  au-dessus  du  musclé 
poplité  9  descend  obliquement  en  dedans  ^  au^dessom 
de  la  lubérosilé  interne  du  tibia  qu^elIe  contourne  « 
cachée  d^abord  par  le  nerf  sda tique  dévié  de  son  côté 
et  par  le  jumeau  interne  «^puis  engagée  entre  le  liga- 
ment latéral  interne  de  Farticulation  et  le  tibia.  Elle 
devient  ensuite  transversale , .  passe  sous  les  tendons 
des  couturiers  9  droit  interne  et  demi-tendineux  ,  et 
rwionte  le  long  du  ligament  de  la  rotule  jusqu^auprès 
de  cet  os  ou  elle  se^réunit  avec  un  rameau  de  Tarti- 
cuiaire  inférieure  externe. 

Quelques  -  uns  de  ses  rameaux  vont  au  muscle 
pofdiié  et  au  jumeau  interne»  Les  autres  se  perdent 
sur  lé  périoste  du  tiUa. 

Branche  articulaire  inférieure  externe. 

Elle  naît  plus  bas  que  la  précédente  et  se  trout^ 

cachée  dans  son  origine  parle  muscle  jambier  grelin 

Dirigée  obliquement  en  haut  et  en  defaiirs^^lle  côtohs 

le  soléau*e  près  de  son  attache ,  placée  entre  le  po- 

pUléet  le  jumeau  externe ,  puis  s^engage  souste  tendoii 

du  biceps  et  le  ligament  latéral  externe  de  Tarticu- 

lation.  Alors  devenuetransversale^elle  côtoie  lebord 

convexe  du  fibro-cartilage  semi-lunsdre  «  eit  se.  portié 

ainsi  )usqu*à  la  partie  postérieur^  du  ligament  de  la 

Totule^ikà  elle  se  divise  en  deux  rameaux  dont  Vaû 

se  perd  dhns  le  tissu  cellulaire  graisseux  intei^se 

entre  celigamentetle  tibia,  Vautre  remonte  Ulâni^ 


du  ligament  pour  s'anastomoser  sur  la  rotule  avec 
l'articulairtf  inférieûi^iôtèiraê,  ' 

Dans  la  première  partie  de  son  trajet ,  celte  branche 
liôunihiifes'fWBetfUK^aQ  JMÎ^  ^au  péplitéet 

âtt  «oléaîre^  fitatu Jà  seconde  ^  elk  en  donne  supérieu*» 
rement  mi  eàbdhfte.  externe  du  fémur V  i^î^^éure'' 
suent  à  la^nriie  supértetine^arernife  du  tifbia. 

Après  aroir  fourni  les  sartîciaiBiires  infërieunes  ^  la 
|)Oplilaeâesceiid  TerticalemeM  derrière  leÉÉfcsblep*» 
plitCv  plaoéepi'èsde  la  tête  du  péréoé  ^  €<li^dé]lt)nant 
en  dehors  des  rameaux  asseis  vèlumini^ax  Aii  tnuscle 
fiôlëaire  près  de  son  attache,  fûtyenu^  ati-defS^us  dii 
horà  inférieur  du  poplîté^  elle  se  divise  eu  attèr^ 
tibiale  antérieure  et  tronc  tibiat  pc^^érîeur;  < 


-  ''  i: 


Elle  prend  upe  direction  horizontale ,  donne  quel- 
ques pamc^ux  au  jàfitibiér  pôstérietn*  etaovgraiid  flé* 
cbisseur  des  orteils ,  et  traverse  aussitôt  le  ligament 
iiitero$se«it:«  Pladeè  dès,  lol*s  à  la  partie  ^ntérîeurède 
III  l^imbe',  ^iç  té  reooui^be.en  bas  »  desoétid  obKque'» 
«â^dt  euti^  i^sÀidsfflefcde  cetâe  r^ton^en  ^*v«pprù* 
cbànt  progro^emqt^  !  du  (ibia  sor  lequel  elle  $e 
trouva  ^bllmii\nét  i^rf^iet^i^eviénc  i  :pmi  ^pasafe  soii$ 
Iç  ligalo(ie6t  a0)oufkii!«  isupiérÛQur  ^é^bnw^i^Btre  le 
^rax»!  extei^se^^  des  i^rt^ls  ei  Texteéseur  dugi^ 
<^lellret!|^^^l€in&j|i:de:^^^i^  •'. 

;  ISp^^çrili^ê^Ia ::tibiidb>épeind^«aa  ligiinearifrtdros^ 
f^ailfc  jpar  si^s  deux  tiers  svipésîetirs  «t  opar  #ri^  •  ti^ra 
^férieur;  an- tibia.  Et^de^aiMLelle  répobdè  i^iéûdM 
4ef  masses  an^îauirs  de  là  \^fàx,  ,;et  lo^tià^fj9»t  «(i( 


t^s  àtttijeâx  eiLtenséurs  seulentetit .  Eti  dedans ,  appli« 
^é^.îd'àbord  ^OTifre  le  jâmbîer  atit?érietii^i  elle  répond 
înfëHèûféttiéiit  ait tîbià.'Eti' dehors  elle  reffiond  étine- 
iievivemetii  àtt grand  péronîer  el  ati  grand  extenseur 
des  orteils,  et  depuis  le  milieu  de  la  jambe  ]dsqù*éQ 
bas ,  au  seul  exteWsèur  du  gros  orteil.  Le  nerf  tibial 
anténeur  recouvre  l'artère  en  devant  dans  presque 
féïkë  ion  éténdtië;        '^^    ' 

Aussitôt  quV  la  tibiale  autëfîeiti'e  a  traversé  1q 
Kgànliéîit  interosseat ,  elle  donnô  uûë  assez  grosse 
bra'nèhe  qui  i^eiriotité  ôbiiquetnèût  eii. dedans  enitre 
le  ttbià  et  l*àtiiaclie  du  Cambrer  iintërîéiïr,  donne  à;ce 
inuscle  beaucoup  dèvameaux;  ^iiîs  traverse  Tâponé- 
Vrose  tïbîaie  el  iva  à  h  partie  înTérieure  du  genou  se 
teriâit!rer  à  la  tSeau  ta  jl^ànastomdsàut  âvdc  les  àrti* 

.  .        •»  •  r  • 

c^ilaires.  interf  eurent 

'  D^nâ  toM  le  reste  de  soii  trajet  )a  tibiale  foumik 
klé^bléiiie^t  tth'^V^id  ttôiàbre  de  rfeutteàux  aiix  rnas- 
cles  pérouiers,  jàmbier  antérieur  et  exteiisent^.  l^d 
doiidè  aùsl^i  pktsiedrs  rameaui  pÀstérfeàrs  qài  tta<», 
versent  le  ligament  interosseux  et  vont  se  jeter  dans! 
lesmutsctespostëHèùrs  profonds  de  la  jambe.  AuiAza 
àe  des  i^âfteàtÀ  n^è  tofèrkie  d'étrè  dédrk  en  particùlîéi*; 
VW)a  pafni&  ièflëriëu^e  de  ta  jMiftbe,  fe  tibialer 
donne  ordinairement  deux  rameaux  plus  canstàiis 
dad^  leitr  dispp^flib^*  L'un  intéi^f^re  passe  trati^veràa- 
}émaDlt'deiTiere'Ie  tenidoii  du  jambîèt'afûWrîerir,ga^i«èf 
)a  tnaléole  interne,  er  desceî&d  i^liei 'pàMie  toîSîàë* 
<ki  tstr^él  de  l'attid&lation  dû  pi^éd  ^il  Wdi^tsë  éVè 
ramuscules  ténus  qui  communiquent àfv^c  cènxde  1« 
^btc0«^pùisterk!u»{b;  b'àfdCre  bxHérné  i>assè  derrrëré^le 
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péronier,  descend  le  long  de  lam^dléolê  externe,^ 
$e  divise  en  rameaux  plus^  ou  moins  têniis  qui /se 
perdent  sur  rarliculation  du  pied  et  sur.  le  tarse,  eii  ^ 
communiquant  avec  la  péronière  et  avec  la  j^autairc^ 
externe.  .     ^ 

Artère  pédieuse* 

Cette  artère  qui  n^est  que  la  continuation  de  I^ 
tlbiale  antérieure  commence  au  niveau  de  Tartîcu* 
lation  du  pied ,  se  porte  horizontalement^h  avant  sur 
la  partie  supérieure  et  interne  du  tarse ,  couverta 
d*abord  par  Textenseur  du  grosorteiL,  puis  placée  en 
dehors  de  son  tendon  »  en  dedans  du  jnpscle  petit 
extenseur  commun  ou  pédieux  jusqu'à  rintervalle 
des  deux  premi^s  os  dumétatarse.  Là  elleVengage 
sous  le  premier  tendon  dumusclepedieux^puistra^ 
Terse  verticalement  le  muscle  interosseux correspon- 
dant et  gagne  la  plante  du  pied  où  elle  se  divise  en 
deux  branebes.  ^ 

.  Dans  son  trajet  la  pédtçuse  donne  dea  brancbes 
internes  et  externeSa 

Les  internes  assez  nombreuses  »  mms  peu  remar* 
quables ,  se  répandent  sur  le  bord  interne  du  pied 
et  s  y  ramifient  en  s'anastomosant  avec  la  {^aataire 
interne. 

.  Les  externes  plus  multipliées  se  répandent  $ar  la 
&ce  suj^rieure  du  pied  et  se  distribuent  principale- 
ment au  muscle  pédieux.  Deux  d'entre  elles  »  nom- 
mées /ar^té/m^  et  métatarsienne  y  méritent  une  des* 
cription  particulière^ 

Branche  iarsiennç^  EUe  nsdt  de  la  pédtease  »  près 
d(B  son  ori^e  r  au  niveau  d$L  la  tête.  4a  scapboide  « 
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%e  dirige  oUiqaemeBtenavAiit  et  en  <kherSj.$Vi^Cig9 
bientôt  soas  le  musele.pëdieux ,  et  oeuvmrte  par  loi  ae 
recourbe  sur  le  tarae  pour  9e  porter  directement  yen 
le  bord  externe  du  pied  où  eUe  passe  sous  le  tendon 
du  gk*andpéronier  et  finit  par  quelques  rameaur  anas- 
tomosés ayec  la  plantaire  externe*  Elle  donne  dana 
ce  trajet  beaucoup  de  rameaux  soit  «1  pédieax  qi9 
la  recdiTre,  soit  aux  ligamens  du  tarse*  Un  d^euK 
plds  volumineux  s'enfonce  dans  l'espace  qui  sépara 
les  os  «scàphoikle  etcalcanéum  et  se  distribue  auxpor? 
tions  ligamenteuses  qui  remplissent  cet  espace. 

Branche  méUUarsienhe.  Elle  naît  de  la  péiUensev 
pi^ès  de  Tendroit  où  cette  artère  sr'enfonce  dansTe^ 
pace  interossenx.  Inférieure  en  Tolume  à  la  tarsienne» 
elle  fournit  des  rameaux  jdus  reniarquables*  Dirigé^ 
ofalKqnement  en  avant  et  en  dehors»  elle  s'engage  tout 
de  suite  sous  le  premier  tendon  du  musde  pédieuK 
dbnt  elle  croise  la  directbn  »  puis  se  recourbe  en 
dehors  et  suit  transversalement  Fariiculatîon  du  mé-r 
tatarse  avec  le  tarse  jusqu'au  bord  interne  du  pied* 
Dans  ce  trajet  elle  donne  des  rameaux  postérieur» et 
antérieurs. 

Les  rameaux  postérieurs ,  peu  importans  et  en 
nombre  incertain  »  se  répandent  sur  le  tarse  et  s'y 
perdent  en  se  distribuant  principalement  au  muscle 
pédieux. 

Les  rameaux  antérieurs ,  an  nombre  de  trois,  se 
portent  dans  les  second  »  troiftème  et  quatrième  es* 
paoes  interjos^ux ,  co^ununiquent  avecquél^esfa* 
)iieaux  perforans  de  l'arcade  plantaire  »  puis  suivent 
«a.  devant  les  espaces  interos^ux  où  ib  se  trouvent  t 
appliqués  sur  les  muscles  interossettx  dorsaux  ym 


ÉTee  les.  ràtâtfâtt^'{ierfemM'ani)ériears^de  rai^c^^ 
j^iâtttiiirè  et  êé  èWi^m  matais  «faftéan  eadëoi&^TO^ 

tëHë  âé^«b  lêtiôi^  HkimiHÈi  dii;  second  }tt$qu*«u  bord 
hiiéMie  <kt déràilepy^l  àe-^âïtldM  ëfifiùdatis  la  peau. 
fitetnédfft(ei<iëm  aVëni  dë^^'êafobc^i'  dans  le  prenàier 
ésfistce  inteirosdèal>,  ia  péâiouM- doatie  une  branche 
fkêêet  grosse  ^ui  ôotoie  en  df&hotsile  premiàros^da 
liofëtatarise  ji^t6quVi  ^b  aitibultt^â  «v^ecle^oaoïteiK 
Là  «Ile  if^e-  di^sb  ea  dtvtx  tàmemM  dont  i\iii  sait  le 
liord ex tQrMdu'{l¥èmier orteil ,  1- fftfc^è lei)ord  interne 
^  S€ieond«lfV»  etrautre^tiis^oldànslestégumens. 
-'  P)eirt«ftilleà>to  {ilàfiœ  du  pied, iapédieoœ  $e  dé- 
Cdurneendëto^^  «t'^eogageentre  raeeessoiredu^and 
8ëèhis^€lur'<R;ie8iâierôss€»iK^lînataires%  et  ae  ^iae 
èu^itét^  en  d«Wt  branobes  d*égal  irdume. 
«'^'^L'une  ^Uil  e«i  aVant  Pititer^aile  dies  deiOL  preiiliOT» 
o^dÉr  mâMdité^'pliicée^tiiMiesMti^lé^ 
oUîque  et  petit  flédhîsseurdu  grosopteil  atnsquelstelle 
dcmne  deèn^idtôaux  dôHt  cn^  plus  voliànineusD  oofi« 
tofiroe  le  gros  orteil  et  gagne  son  bord  interne  qu^elle 
Éuit  jusqirà  riêxtréfnftë  de  ce  doigt;,  puis  elletraverse 
le  pçtit  flëbbîssèlH*  etsedtfVise  en  deux  rameaux  dont 
l'un  sait  le  bond  'e%t«ùet  du  grosorleil ,  Tavire le 
bord  interne  du  second* 

'  La  sédMid  4^iffiN5he  ^otatinné  à  'se  porter  eavdehors 
tm  sufirabl  ie  inajet  primitif^  dapédiéuse  étfsFanas^ 
téMo^ie  bti«m4l  avec  la  planisaîfie'eiLisrqe  eu  oèaooa- 
fiàtit  àiaâ  h  former -IWfâdb'^piaiitMre. 
t  J'm  t^i'lapiiemièEe'de  cMifenx  bram^cîs so-djut^ 
|mitar4iliQreBaneiit  etidler'  gagner  rinteprallé  des 


«i^îbiJU^tipardettX'raqiMaiCiaQTC  côt&  extei^e  da  trou 
fièméofttM  et  mt«nie  an  quatrièmi^J  DaiiB  ce  $u  jet  kl 
i^élr$  premi^s  orteil»  elle  bord  interne  du  troisième 
ne  recevoieM  ^ue  Jeft- ràiurea«ix  aoilMit&ax  fguDiâ^ 
sctrle  dos4a  pied  paor  k^  pédieuie;  ^ 

Tronc  tibial  postéri^^»,  .  •; 

Il  dfisceùd.  derrière  le  ligament  ioterûsseux  au,d^* 
yabt  dunerf  tlbîal  postérieur^  et  aprè;s  quelques  lignes 
de  trajet  ^e  divise  en.  deux  artères  npmihées  péro^ 

nière  jçt  tibiale  postérieure.  :      \ 

« 

•  1^.  jirïère  pérortiére.  '  -■ 

'  '  '   '  -  '       ■  '     .'..-'•....     ',....  r 

»  C^  la  moioTYc^lutoiiieilfle»  I^ée  du  troue  tibi4  «Uf 
j^diHgs  tto  pea  ot>Uj|umM^W  ^b  d^hpr$  ««sç  ptace  suif 
ledièpdioleroa  du  f)éKv>ii9  ^«t'eU^^  fi^|  ^ireyrjticajmiietit 
josquAut^ra  infê^rifui^  4^  la  jambe.  ^  plfo^  d'ahoF^ 
<êurle  muscla  ja^biec'  pQfl|(jéf  î^rypiwreoll^ipé^ 
aés  fîbr^  »  ^t  r «ouverte  ea  arrière  ça  partie  paç  1# 
ilécbisseur  du  gros  orteil  et  dans  .tout^  ^kma  ^t#ndllf 
^r  *  tes  mu$€tea  ^s^émte  et  )  gmçM«« 
'  Daiis.tQUt  <^  b^^  k  pérpnièrâ  fpiirnit  i|p  gi^)i4 
^Mitubm  âe  ramef«t|i^  ^ît  «xjt^«c^  ipt  postériecir^f 
iKiit  intaroei.  .  -  ,  *  i  .  ' -^  -  \*  ;  :a 
.  hek  mierm$  et  poalériiew^  mv^  ]^  t^^^t  vqIhq^ 
mus.  IKngé^  «MiqpitiMlit  «o  .bMÎ^.fi?j}etM^t'.^):v 
jdbM  k»Ml4akre  «t  liim^f^  ;  ^|i^tMNWi«D»é9i&|or- 
4}Mit«àddbaraéiPtr«  eto  mii^^  >P9Wfif 

|pevdre  d^  lei  té|;jy«»ei^  .     ,  i.,  *       \,  ; 

Les  rameauxÎAtMlrà^  fâll»^|M^iît«Cj9rt!é^fli<%«nt  4^W^ 
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ksnuisoles  jaœbier.postâneiir,  grand  OéchkmiOféM 
oxieSU  et  grâod  flécliisQeor  eu  gros  orteîL  Un  d'eux 
«lé  toul  à  fait  en  bas  de  k  përonière,  de  porte  traoa* 
srersalemeat  au-derani  des  mascles  fléchisseurs  pour 
ldlers*aoastolIlosel^avec  la  iihialeposléneuFe. 

Parvenue  au  tiers  ioférieiir  de  la  jambe  la  peror 
nière  se  divise  en  deux  branches  »  Tune  postérieure  ^ 
Tautre  antérieure» 

Branche  postérieure.  Elle  suit  le  trajet  primitif 
deTartère  en  se  portant  sur  la  face  postérieure  du  pé- 
roné 9  puis  sur  Tarticulatron  du  pied  jusqu'au  côté 

externe  du  calcanéùm  et  en  distribuant  de  nombreux 

« 

rameaux  aux  muscles  jambier  postérieur  et  fléchis- 
seurs, au  grand  et  moyen  paroniérs,  à  Tarticula- 
Uon.Parvenue  sur  le  côté  du  calcanéùm  ellese  divise 
en  plusieurs  rameaux  qui  se  répan^nt  dans  le  tiësu 
cellulaire  gmsseux  abondant  de  cette  partie  et  aux 
tégumens  en  Se|»i^longeant  plus  ou  moins  sur  le  bord 
externe  du  pied.  Un  d'entre  eux  s'engage  transver- 
salement sous  la  malléole  eiterne  et  va  en  devant  s'a« 
taastomoser  avec  le  rameau  externe  inliérieiir  de  la 
tilnale  antérieure. 

Branche  anùàneure.  Elle  traverse  le  Kgameât  in* 
térosseux ,  donne  aussitôt  quelque$  rameauxau  muscle 
petit  péronîer  sous  lequel  elle  se  ircmve ,  descend  eu^* 
suite  au  devant  du  ligament ,  puis  sur  l'articAriation 
|»âronéo-tibiale,  là  se  recourbe  en  avant  et  en  dedans 
-et  va  s'anastomoser  avec  l'artère  tibiale  attlàîeurei 
*  La  petite  arcade  qu'elle  forme  donne  des  rameaux 
plus  ou  moins  nombreux  qui  descendent  sur  Tartieift- 
lation  du  pied  et  sur  sa  régipa  dorsale ,  s'y  ramifien^t 

^  «e  perdent  4ta$  le  mmotf  pédîeux. 
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*  '  Cette  branche  antérieure  manijue  quelqaefois  ;  aiV 
leurs  elle  e^  trèâ-voluminecise.  J*ai  vu  sur  un  sujet  la 
péronière  elle-même  traverser  le  ligament  interosseus 
et  aller  fidrmer  Fartère  pédi^use ,  ia  tibia  le  antérieure 
finissant  entre  les  muscles  antérieurs  delà  jambe:  ce 
^as  est  assez  rare» 

29.  Artèrs  tibiale  postérieure. 

Cest  la  plus;  vûlumilieuse  et  la  moins  profonde 
des  deux.  PTëe  du  tronc  tibial  postérieur  elle  ce  dirige 
vin'  peu  obliquement  en  dedans  »  se  place  au  côlétn- 
leme  du  nerf  tibial  postérieur  etse  recourbe  légère- 
ment sur  elle-même  .pour  descendre  ensuite  vertica- 
lement entre  les  deux  couches  musculaires  posté- 
rieui^es  de  la  jambe  jusque  sous  la  voûte  du  calca* 
néum  où  elle  se  dîirise  en  deux  branchés.  £n  devant 
ellerépon  Jsupéricemrementà  Tintervalle  des  deux^os 
4e  lajambé  et  au  jai^bierpostérieur,  plus  bas  au  grand 
fléchisseur  des  orteils^  et  au  tibia  seulement.  En  ar- 
rière 9'  recouverie  ôbob  ses  deux  tiers  supérieurs  par 
les  muscles  jumeaux  et  soléaire*  elle  côtoie  par  sou 
tiers  inférieur  le  bord  inteme  du  tendon  d'Âchille  et 
tout  à  &ît  en  bas  n*est  plus  recouverte  que  par  Tapo^- 
névrose  tilûale  et  par  la  peau. 
.    Dans  son  trajet  la  tibiale  postérieure  fournit  îles 
rameaux  peu  nombreux  et  peu  considérables.  Lai 
muscles  soléaireetjuméauxsontceui^quijen  reçoivent 
le  moins  ^  souvent  même  elle  neleur  en  donne  aucun. 
Presque  tousse  distribuent  latéralenotent  aux  muscles 
|ambîer  postérieur  et  fléchisseurs,  au périostedu tibia 
atàia  peau.  Cest  elle  qui  fournit  au  tibia  son  ramteil 


iiourricieiCyiiacies  plusTolumineux  de  cette  espèce* 
Souvent  ij  jiçût  4^  la  jK>plitée  ou  du  tronc  ii^fà 
postérieur. 

Parvcquç  0lgis  Jfi  voi^fe  du  calç^oémn»  la  lîbiale 
postérieur^  dQpp^  quelques  ramça^x  ^ux  muscles 
adducteur  d^u  gros  orteil,  petit  ilëchisseut  des  orteila 
et  à  la  peau.  Puis  elle  se  divise  en  deux  branches  vo« 
lumineuses^ui  sont  les  artères  plantaires  interne  et 
externe. 

« 

Artère  plantaire  interàm* 


t  w  % 


f .  Cest  la  moins  volumlneosa^;  Caofaëe  d«»  son  ori«* 
Reparle  ligament  annulûre  inteméiolle  se  porte  ho^ 
lâzontalemeat  eà.  aaanl  sonsilsiRMOsàle  adckrcteur  da 

4 

gros,  orteil  oomve  lequel:  elle  lest  bnmëdtatemdntap** 
f&tptée^  se  detouitiff  ensuite  uq  péu^ep  dedans^  oon<« 
tiune à  se  pertév  en  avant  souslé  .petit  flédbisseur  da 
Blême pptd^l  et  fiait. en  s^anaatoauMant  par  pli^sieura 
fiivisîpns  aTécléq  premiers  ramèiaix  eolkitëraiix. 
-  )Dès:soit  «aiginftla  plantaire  interne  feurnit  des  ra^ 
m^faxtx  nom^iceajc  isioit.  à  rarttauidbiott  du  pied  iav«c  la 
jambe,  soitàux.iiuiSQlessuplQrfideisidelaphmte  du 
pied.  Quèlcpdcbtuos  de  ees .  ramedui  plus:  ooâsidé^ 
railles  qqejef  ^antrea^reiigag^  an-dassùsd^^smusdes 
profonds  et  vont  $e  rëpandijeSiir  lA-  Ugainens  nom* 
faiieux  qui  unîasehi  iufçiûittiiemenoeiBtiie  eux.. les. os 

£)àns  le  cestp  de  son  trajet .  la:  pi^tilaîre  interne  ù\$* 
4ttbtte  piîaelpalemeiit  ses  romcauncaumosckitEidduc- 
teur  du  grss;oclnl.  Plusieum  cependant  se  pi>rtent 
«n  dehors,  doiiiiei>t  au  petit  flédbisseap  cofnmnn  et 
traversent  rapoÈiévrose  plantQ[ire  pottr'se  penire  idâas 
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le  tissa  graisseux  abondàul  et  dans  les  tëguihens  de 
la  plante  du  pied» 

2®,  Ariète  plantaire  externe^ 

Son  volume  et  son  étendue  la  font  regarder  comme 
la  principale  continuation  de  la  tibiale  postérieure» 
Née  au  même  endroit  quêta  précédente  elle  se  porte 
obliquei^ent  en  bas  et  en  dehors  en  suitant  la  face 
interne  Concave  du  calcsqiéum  y  passe  entre  lé  petit 
fléchisseii^r  commun  et  Taccessoire  du  grand  fléchis- 
seur» ^Parvenue  à  la  plante  du  pied  elle  se  recourbe 
légèrement  sur  elle  ^méme  pour  se  porter  bori^ontaîe- 
ment  en  avant,  toujours  placée  entre  les  muscles  petîf 
fléchisseur etaccessoîre  jusqu'à  Textrémité  antérieure . 
du  tai^e  et  au  niveau  de  Torigine  du  eourt  fléchisseur 
du  petit  orteiL  Là  elle  se  recourbe  beaucoup  plus  en  dè^ 
dans  eten  haut  en  s'enfpnçant  eptre'le  grand  fléchisseur 
commun  et  les  înterosseux ,  Sf  rapproche  dé  l'extré» 
mité  postérieure  du  premier  os  du  métatarse  et  formé 
ainsi  en  s'anastomosant  avec  la  pédieuseTarcade  plan'* 
taire,  arcade  dirigée  obliquement  en  haut  eten  avant, 
répondant  au  métatarse  par  sa  convexité ,  et  au  tarse 
par  sa  concavité.^ 

Ainsi  Tartère  plantaire  externe  dirigée  d'abord  obli- 
quement en  dehors  et  en  bas ,  puis  horizontalement 
en  devant ,  puis  très-obliquement  en  dedans,  en  avant 
eten  haut,  présente  dans  son  ensemble  une  grande 
courbure  dont  la  convexité  répond  à  la  partie  externe 
de  la  plante  du  pied,  la  concavité  à  sa  partie  moyenne 
interne,  en  sorte  que  les  points  d'origine  et  de  ter- 
minaison de  ce  vaisseau  se  trouvent  à  peu  près  sur 
la  même  ligne* 

IV.  2  a 
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Peu  après  son  origine  la  plantaire  externe  donne 
une  branche  assez  grosse  qui  descend. verticalement 
sur  la  partie  interne  du  calcanéum  jusqu^à  la  partie 
inférieure  de  cet  os ,  en  se  distribuant  ^ux  attaches 
des  muscles  adducteur  du  gros  orteil  et  petit  fléchis- 
seur commun  des  orteils. 

'  Depuis  cet  endroit  jiisqu^à  celui  où  la  plantaire 
externe,  s^enfonce  sous  les  interosseux  pour  former 
rarcade,  plantaire,  cette  artère  donne  beaucoup  de 
rameaux  ^  dont  les  uns  se  répandent  dans  les  muscles 
fléchisseurs  communs,  accessoire,  abducteur  du  peti^ 
orteil  ;  les  autres  traversent  Taponévrose  plantaire, 
et  vont  se  perdre  aux  tégumens, 

L^arcade  plantaire  fournit  un  grand  nombre  de 
branches  qu^on  peut  distinguer  en  supérieures,  infê^ 
rieur  es,  postérieures  et  antérieures. 

Les  supérieures ,  au  nombre  de  trois ,  traversent 
verticalement  les  espaces  interosseux,  et  donnant 
des  rameaux  aux  musdes  qui  les  remplissent,  vont 
siir  le  dos  du  pied  s'anastomoser  avec  les  rameaux 
dç  la  branche  métatarsienne  fournie  par  la  pédieuse. 
On  les  nomme  ordinairement  perforantes  posté* 
Heures. 

Les  inférieures  et  les  postérieures ,  peu  remar- 
quables, se  répandent  soit  dans  les  muscles  superfi- 
ciels de  la  plante  du  pied,  soit  au  muscle  accessoire 
et  aux  ligamens  inférieurs  du  tarse. 

Les  antérieures  ,  très-vohimlneuses ,  sont  pour 
l'ordinaire  au  nombre  de  quatre.  La  première ,  dirigea 
obliquement  en  dehors,  se  porte  sous  le  court  fléchis- 
seur du  petit  orteil,  lui  donne  de  nombreux  rameaaXf 

^t  finit  sur  le  bord  externe  de  ce  même  orteil  dort 
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elle  (orme  le  rameau  collatéral  exterae-Lestrolsautres 
suiTent  borizontalement  en  avant  les  trois  derniers 
espaces  intarosseux  en  donnant;  des  rameaux  soit  aux 
m&sclesquiles  remplissent,  soit  auxlombrieaux.Par-* 
Tenues' vers  Textrëmité  antérieure  du  métalaf se,  ces 
luranches  s^engagent  au-dessus  du  muscle  abducteur 
transverse  du  gros  orteil,  donnentcbacune  deux  petits 
rameaux  qu^on  a  nommésperforans  antérieurs,  parce 
cfu'ils  traversent  verticalement  les  espaces  interosseux: 
pour  s^anastomoser  avec  les  rameaux  interosseux  de  la 
brancbe  métatarsienne.  Enfin,  les  trois  brancbes  après 
avoir  irancbile  muscle  abducteur  transverse  se  divi- 
sent chacune  en  deux  gros  rameaux  qui  suivent  les 
bordscoujespoodans  desorteils,depuisle  bordinterne 
du  petit  jusqu'au  bordexterne  du  seeond^Ges rameaux: 
s^dnastomosent  ensemble  par  arcades  aux  extrémités 
des  orteils  en  donnait  des  ramusdUles  {dus  ou  moins 
nombreux  aux  gaines  tendineuses  et  à  la*peau. 

Remarques  sur  la  disposition  généraie  des  artères 
.du  bassin  et  des  membres  inféri^irs. 

•  •  ■ 

Uiiiaque  primitive  fourme  par  Taorte  se  (fivise 
presqu'aussitôt  en  deux  troncs  secondaires  fort  iné* 
gaux  en  volume  et  surtout  enlongtieun 

L'un  de  ces  troncs  «'enfonce  dans  le  bassin  et  ^ 
divise  sur  le-champ  en  une  multitude  de  branches 
^ui  s'éeartent  sous  diverses  directions.  Ces  branches 
peuvent  être  viipportées  à  deux  classes.  Les  unes 

jappartiënnentspécialemeBtauxorganescoât^niisddns 
le  bassin  ,  comme  l'hémorroïdale;  les  vésicales,  la 

honteuse  f  et  chez  la  femme  rmérine  et  la  vaginale. 


«  « 


340  APPAREILS   Dfi   LA   VIE    OKGANIQUK. 

Les  autres  appartiennenl  aux  parois  même  du  bassîci 
et  aux  muscles  qui  le  recouvrent ,  soit  en  dedans,  soit 
en  dehors;  ce  sont  les  iléo-lombaires,  sacrées  latérales , 
fessière ,  iscbiatique  et  obturatrice!  Les  sacrées  laté- 
rales fournissent  en  outre  les  rameaux  de  la  partie 
inférieure  de  la  pioelle  et  contin^ent  ainsi  le  système 
artériel  spinal  formé  plus  haut  par  les  vertébrales , 
intercostales  et  lombaires. 

De  toutes  ces  branches ,  la  seule  sur  laquelle  je  ' 
crois  devoir  fixer  ici  Tattention ,  c^est  llschiatiqoe. 
Prolongée  à  la  partie  postérieure  de»la  cuisse  en  sui- 
vant le  trajet  du  nerf  sdatique  ,  elle  établit  par  ses 
anastomoses  avec  les  circonflexes  la  communication 

* 

la  plus  directe  entre  le  tronc  hypogastrimy  et  le 
tronc  fémoral,  et  peut  concourir  à  entreteiOT  la  cir* 
culation  dans  le  membre  inférieur ,  lorsque  Tartère 
fémorale  a  été  liée  vers  le  milieu  de  son  trajet. 

L'autre  tronc  fourni  par  Filiaque  primitive  est 
beaucoup  plus  considérable.  Il  suit  lé  psoas,  sort  du 
bassin  et  se  continue  sans  se  diviseï"  jusqu'à  la  partie 
supérieure  et  postérieure  de  la  jambe.  Avant  de 
quitter  le  bassin  il  communique  directement  avec  la 
souclavière  par  l'artère  épigaslrique  qui  fournit  en 
même  temps  aux  muscles  abdominaux  une  grande 
partie  de  leurs  biUnches  artérielles  conjointement 
avec  la  circonflexe  iliaque  née  à  peu  près  au  même 
endroit. 

Le  même  tronc  artériel  dans  sa  portion  fémorale 
nous  offre  des  traits  de  ressemblance  très-marqués 
avec  l'artère  brachiale.  Ses  branches  principales 
naissent  de  sa  partie  supérieure  et  il  en  fournit  peu 
dans  le  reste  de  son  trajet.  Parmi  ces  branches  on  en 
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troure  trois  très-considërables.  Deux  nommées  cif^ 
confleoces  embrassent  le  fémur ,  comme  les  circon-- 
ilexes brachiales  embrassent  Thumérus.  La  troisième , 
«otislenom  èi  artère  profonde  ,à&sxxxA  le  long  des 
^ddudeai^  et  appartient  toute  entière  par  ses  ra- 
meaux aux  muscles  postérieurs  du  membre  ^  comme 
la  branche  interne  profonde  de  la  brachiale  appartient 
toute  entière  au  brachial  postérieur. 

Cette  disposition  analogue  des  artères  brachiale 
et  fémorale  pertnet  d'appliquer  à  Tune  les  mêmes 
considérations  pratiques  qu'on  a  faites  sur  Tautre. 
Ainsi  la  connoissance  du  point  d'ori^ne  de  la  pro-^ 
fonde  et  des  circonflexes  prouve  la  possibilité  de  lier 
l'artère  fémorale  dans  la  plus  grande  partie  de  son 
trajet  sans  que  la  circulation  soit  interrompue  dans  le 
membre  inférieur. 

On  pourroit  comparef  aussi ,  quoîqu'avèc  moins 
d'exactitude,  la  disposition  des  branches  articulaires 
de  la  poplitée  avec  celle  des  récurrentes  fournies  à 
l'articulation  du  coude  par  les  radiale  et  cubitale. 

Trois'artères  principales  terminent  intérieurement 
le  tronc  fémoral  devenu  poplité  et  sii  portent  à  la 
jambe.^Une  seule  occupe  la  partie  antérieure  garnie 
de  moins  de  muscles ,  et  les  deux  autres  occupent  la 
partie  postérieure  où  les  muscles  les  plus  forts  sont 
réunis.  Ces  trois  artères  ne  se  ressemblent  pioint  dans 
leur  mode  de  distribution.La  tibiale  antérieure  répand 
bien  ses  ranfeaux  aux  muscles  dan$  l'intervalle  des- 
quels  elle  descend ,  comme  la  péronière  les  distribue 
aux  muscles  postérieurs  et  profonds  qu'elle  traverse; 
*  mais  la  tibiale  postérieure  fournit  très-peu  de  bran- 
ches aux  deux  couches  musculaires  entre  lesquelles 
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elle  est  interposée.  Destinée  presqu^exclttsiTement 
au  pied  f  elle  s*y  rend  directement  et  ne  eomsience 
à  se  diviser  que  quand  elle  y  est  arrivée.  C'est  de  la 
poplitée  que  les  muscles  jumeaux  et  soléaîre  reçois 
vent  immédiatement  les  branches  artérielles  princi- 
pales qui  leur  appartiennent. 

Au  pied  conmie  à  la  main  les  rameaux  artériels 
peu  volumineux  et  peu  multipliés  sur  la  région  dor*^ 
sale,  se  réunissent  presque  tous  du  côté  des  tnuscles 
fléchisseurs.  Mais  une  seule  arcade  artérielle  occupe 
la  plante  du  pied ,  tandis  que  la  main  en  présente 
deux  9  quoique  le  pied  présente  ici  le  même  nomlire 
proportionnel  de  muscles  que  la  main*  Il  y  a  donc  au 
pied  une  impulsion  circulatoire  moins  considérable 
et  moins  énergique ,  et  il  est  diiBcîle  de  ne  pas  tix)uver 
ici  un  rapport  sensible  entre  le  nombre  des  vaisseaux 
et  la  quantité  des  mouvemensi  musculairesr  Le'pied, 
en  effet ,  n'est  susceptible  que  de  mouvemens  très* 
bornés  9  tandis  que  ceux  de  la  main  sont  très-nom- 
breux f  très-étendus  et  très-variés. 
♦ 

s  Y  Té  ME    VEINEUX. 

« 

Considérations  générales • 

■ 

HiCS  veines 9  conduits  naturels  du  sang,  noir,  for- 
ment dans  réconomie  deux  systèmes  t^t  à  fait  dis* 
tincts*  L^un  général  commence  dans  tous  les  organes 
par  des  ramuscules  fort  ténus  et  finit  dans  le  cœur  par 
deux  troncs  volumineux.  L^autre  borné  àrabdomea' 
nidt  de  même  par  une  infinité  de  rameaux  sur  le# 
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Organes  digestifs  et  dans  la  rate.  CesranïeauiL  succes- 
sivement diminues  en  nombre  et  accrus  en  volume 
se  réduisent  enfin  à  un  seul  tronc  (}ui  gagiie  le  foie  et 
8j  termine  en  se  divisant  de  nouveau. 

Le  système  veineux  général ,  destiné  à  rapporter 
de  tous  Jes  organes  au  cœur  le  saûg  que  te  cœur  a 
transmis  à  tous  les  organes  par  le  système  artériel  » 
doitétre  regardé  comme  la  seconde  partiedugrandap« 
pareil  circulatoire.  Le  système  veineux  abdominal  au 
contraire  destiné  emporter  au  foie  le  sang  des  organes 
digestifs  et  de  la  rate ,  doit  être  Considéré  comme  ixtt 
appareil  circulatoire  particulier  9  et  de  même  que  le 
cœur  est  Torgane  central  et  le  terme  du  système  vei* 
iieux  général ,  le  foie  est  Torgane  central  et  le  terme 
du  système  veineux  abdominal. 

C'est*d' après  cette  considération  purement  ânato- 
inique  ^  et  abstraction  faite  de  toute  opinion  physio*» 
logique  sur  les  usages  encore  douteux  du  sang  dé  la 
veiné  porté,  qUM^us  nous  sommes  décidés  à  ren- 
voyer la  descripnR  du  système  veineux  abdominal 
à  Tarticle  du  foie.  Il  ne  sera  donc  i![uestidn  dans  ce 
moment  que  du  système'veîneux  général. 

J*ai  dit  que  les  veines  formoient  par  leur  ensemble 
Comme  par  leurs  fonctions  ,1a seconde  partie  du-grand 
appareil  circulatoire.  SoUs  ce  point  dé  vue'  on  peut 
les  comparer  aux  artères  qui  forment  la  première 
partie  du  Blême  appareil.  Maiâ  les  veines  diffèrent 
des  artères  soùs  trois  rapports  essentiels  ;  i<>.  pal'  leuf 
nombre  ;  2®.  par  leur  disposition  ;  3^  par  leur  orga- 
l:nsation. 

1  ®.  Par  leur  nombre.  Chaque  artère  esl  àccom^ 
]pagnée  au  moins  par  une  veine  qui  se  divisée  commiâ»^ 
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elle  et  fournit  une  égale  quantité  derameaux.  Ily  a 
donc  autant  de  veines  que  d'artères.  Mais ,  i®.  sou- 
vent une  artère  est  accompagnée  soit  dans  son  tronc  y 
soit  dans  ses  divisions  par  deux  veines  d*égal  vo- 
lume. Ainsi  on  trouve  deuk  veines  brachiales ,  deux 
radiales ,  deux  cubitales,  a®.  Presque  toujours  les 
veines  présentent  un  nombre  de  divisions  fort  su- 
périeur à  celui  des  divisions  artérielles  :  les  veine» 
spermatiques ,  les  vésicales  en  offrent  des  exemples 
frappans.  3°.  Il  y  a  plusieurs  ordres  de  veines  qui 
xie  correspondent  à  aucune  artète  ;  telles  sont  au 
membre  supérieur  les  céphalique ,  basilique  ,  cu- 
bitales superficielles;  ^u  membre  inférieur  les  sa- 
phènes.  )1  y  a  donc  beaucoup  plus  de;  veines  que 
d'artères. 

2^.  Par  leur  disposition.  En  général  les  veines 
qui  accompagnent  les  artèr^es  leur  sont  immédia- 
tement contiguës  »  se  divisent  aux  mêmes  endroits, 
se  distribuent  de  la  même  manière  quel  que  soit 
le  nombre  de  leurs  rameaux.  On|P|décrit  point  alors 
ces  veines  dont  le  trajet  est  suffisamment  indiqué  par 
celui  des  artères  déjà  déciîtes.  Mais,  i®.  souvent  les 
aiHeres  sont  très-llexueuses  tandis  que  les  veines 
sont. presque  toujours  droites.  La  veine  alors  s'é- 
loigne de  l'artère  en  plusieursr  endroits  et  cet  éloi- 
gnementest  quelquefois  considérable.  On  en  trouvera 
un  exemple  sensible  dans  la  veine  faciale  com- 
parée à  l'artère  de  mênie  nom.  Dans  ces  cas  les 
divisions  veineuses  plus  multipliées,  leurs  anasto- 
moses plus  fréquentes  suppléent  à  ce  défaut  de  flexuo» 
sites.  2 <'..  Quelquefois  les  troncs*  veineux  diffèrent 
absolument  des  troncs  artériels  pour  Ja  disposition  i 
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quoique  les  branches  qu'ilsfoumissent  correspondei^t 
exaciement  à  celles  que  les  tropes  artériels  ont 
fournies.  Ainsi  dans  le  thorax ,  à  rorigîbe  même 
du  système  veineux,  les  veines  caves  n*ont  aucun 
rapport  de  £sposition  avec  Taorte ,  et  c'est  de  Tinter  « 
costale  supérieure  gauche ,  de  Tazygos  et  de  la  demî- 
azygos  que  naissent  les  veines  destinées  à  accompot*-. 
gner  immédiatement  fes  artères  intercostales  aortt- 
ques.  5®.  Quelquefois  sur  un  mén^  organe  les  veines 
principales  se  trouvent  du  côté  opposé  aux  artères  » 
quoiqu'elles  leur  correspondentimmédiatçment  pour 
les  fonctions.  Ainsi  au  cerveau  Ijçs  troncs  artériels  oc- 
cupent la,  base  de  Torgane^  et  les  trontfs  veineuK 
les  plus  considérables  et  les  plus  gros  en  occupeijt 
la  surface  convexe.  Ainsi  au  foie  Tartère  hépatique 
pénètre  en  bas  »  les  veines  hépatiques  sortent  en  acr 
rière.4^  Enfin  les  veiqes superficielles  qui,  comme  la 
céphalique ,  les  saphènes  »  ne  corresppndent  à  aucune 
artère  ont  évidemment  une  disposition  qui  leur  est 
propre  et  doivent  être  décrites  en  particulier. 
.   .  3^*  Par  leur  organisation:  Les  veines  sont  formée^ 
à  Textérieur  par  un  tissu  propre ,  lâche,  extensiblq, 
formé  de  fibres  longitudinales  plus  ou  moins  appa-^ 
rentes  »  plus  ou  moins  rapprochées.  Cest  au  peu  de 
consistance  de  ce  tissu  qu'est  due  la  flaccidité  ordi- 
naire des  veines  lorsque  le  sang  cesse  de  les  rent- 
plir.  Cest  à  son  extensibilité  qu^est  du  le  'volume 
énorme  que  les  veines  acquièrent  par  les  injections.» 
moyen  très-infidèle  que  cette  seule  raison  devroit 
faire  proscrire  dans 'l'étude  du  système  veineux^ 
tandis  qu'il  est  si  avantageux  dans  celledu  système  aiv- 
térie}.  Comment  eo  effet  recxmuoitre  les  rapports  des 
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Veines  avec  les  organes .  environnans ,  lorsque  dist- 
tendues  tf  ois  fois  aa-ilelà  de  leur  calibre  naturel  elles 
occtijpent  beaucoup  plus  d'espace  qu'elles  n'en  occu* 
poient  dans  Tétat  de  vie  ?  Ajoutons  que  les  injections 
sont  ici  presque  toujours  inutiles.  Le  sang  qui  stagne 
après  la  mort  dans  les  veines ,  et  dont  la  coaleut* 
6'aperçoit  au  travers  de  leurs  paroi^,  permet  tacile- 
inentde  les reconnottre  9  même. dans  leurs  divisions 
les  plus  tenues.  Lorsqu'une  veine  est  vide,  on  s'assure 
sans  peine  de  son  existence  et  de  son  trajet  eu  y  fai- 
sant passer  avec  le  doigt-  le  sang  des  veines  les  plus 
voisines ,  et  cette  injection  naturelle  est  la  meilleure 
qu'on  p&isse  employer  ,  à  moins  qu'oa  ne  veuille 
poursuivre  les  veines  jusque  dans  le  tissu  des  os. 

A  l'intérieur,  les  veines  sont  formées  par  nue 
membrane  mince,  extensible^  jamais  ossifiée.  Cette 
membrane  n'appartient  pas  seulement  aux  veines 
proprement  dites.  C'est  elle  qui  tapisse  les  cavités 
droites,  du  cœur  et  l'artère  pulmonaire;  c'est  elle 
qui,  prolongée  dans  les  sinus  cérébraux  ,  s^y  trouve 
interposée  entre  le  sang  et  la  dure-mère.  Elle  seule 
par  conséquent  s'étend  à  toutes  les  parties  du  sys- 
tème à  sang  noir  et  selon  que  divers  tissus""  lui  sont 
ajoutés  en  dehors,  il  résulte^de  cette  union  an  organe 
musculeux ,  une  artère  ^  une  veine  ou  un  sinus.  C'est 
là  l'idée  qu'on  doit  se  faire  de  cette  membrane.  Con- 
eidérée*  dans  les  veines ,  elle  y  forihe  de  temps  en 
temps  sur  elle-même  des  replis  semi-lunaires  connus 
sous  le  nom  de  Valvules.  Xjq^  valvules  j  quelquefois 
isolées,  souvent  disposées  deftx  à  deux,  rarement 
trois  à  trois  ^  sont  surtout  nombreuses  dans  les  divi^ 
fiions  de  la  v^e^ca^e  inférieure  ^  un  peu  |aoios  dans 
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la  supérieure  ;  elles  sont  nulles  dans  les  sinus  céré« 
bl*aux  et  dans  quelques  veines  particulières*  Ellea 
empêchent  le  sang  de  rétrograder  pendant  son  trajet 
vers  le  cœur ,  et  favorisent  ainsi  la  circulation.  Mais 
par  la  même  raison  elles  empêchent  les  fluides  in« 
jectés  dans  les  veinesde  se  porter  librement  des  troncs 
vers  les  rameaux  ;  ce  qui  augmente  les  diffiôuUés  et 
les  inconvéniens  de  ce  genre  de  préparation  ana- 
tomique. 

Je  ne  m'arrêterai  pas  davantage  sur  la  disposition 
et  sur  Torganisatipu  des  veines.  Tottt  ceci  a  été 
traité  avec  le  plus  grand  détail  dans  YAnaùomie 
générale ,  et  le  lecteur  me  saura  gré  sans  doute  de 
1  j  renvoyer. 

Pour  se  conformer  dans  la  description  à  Tordre 
inrculatoire ,  le  seul  naturel  «  il  faudroit  prendre  les 
veines  à  leurs  crises  multipliées  et  ténues  dans  le 
système  capillaire  ^  suivre  leurs  rameaux  à  mesure 
qu^ils  se  réunissent  en  branches  plus  volumineuses, 
et  finir  par  les  veines  caves  et  cardiaques.  Cette  mé- 
thode n^est  pas  impraticable,  mais  on  conçoit  qu'eu 
portant  Tattention  sur  une  multitude  à^objets  à  la 
fois  pour  la  ramener  ensuite  du  plus  composé  au 
plus  simple  »  elle  jeteroit  beaucoup  de  confusion  dans 
l'esprit  de  ceux  qui  commencent ,  et  leur  reudroit 
fastictieuse  une  étude  que  la  méthode  inverse  rend 
extrêmement  facile.  lïous  nous  conformerons  donc 
à  Tusage  reçu ,  et  nous  supposerons  que  les  troncs 
veineux  partent  du  cœur  pour  se  diviser  en  avançant 
vers  les  organes.  La  moiddre  réflexion  suffit  pour 
empêcher  que  cette  supposition  ne  donne  lieu  à  de 
fausse»  idées  physiologiques» 
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Toat  le  système  yeineux  général  est  compris  sous 
les  divisions  suivantes:  * 

i^.  Les  veines  cardidfques. 

2\  La  veine  cave  snpérieure« 

3°.  La  veine  cave  inférieure. 

4^  Les  veines  iliaques  primitives^  suite  de  la  y^ne 
cave  inférieure*  • 

Nous  ne  comprenons  point  dans  notre  description 
les  veines  pulmonaires ,  parce  qu^elles  appartiennent 
su  système  à  sang  rouge ,  et  qu^elles  ont  été  exami- 
nées en  détail  à  Toccasion  du  poumon.  Nous  n'y 
comprendrons  pas  non  plus  la  veiné  omhilicale  qui 
appartient  entièrement  à  Thistoire  du  fœtus* 

!•    1>S$    VBINSS    CARDIAQUES. 

On  les  distingue  en  postérieures  et  antériearest 
Les  premières ,  ordinairement  au  nombre  de  deux  » 
sont  les  plus  considérables  et  les  plus  importantes^ 
Toutes  naissent  de  Toreillette  droite* 

I  ** .  freines  cardiaques  postérieures. 

Elles  nàis^^ent  ensemble  de  la  partie  postérieure  et 
inférieure  de  roreillette  droite  au-dessous  de  Tem- 
bouchuré  de  la  veine  cave  inférieure ,  près  de  la  cloi- 
son commune  des  oreillettes.  On  peut  distinguer  ces 
Veines  en  grande  et  petite. 

La  grande  veiné  cardiaque  postérieure  se  dirige 
aussitôt  obliquement  à  gauche  et  en  bas  entre  les  pa- 
rois des  oreillettes  et  la  membrane  séreuse  du  péri- 
carde ,  et  après  un  trajet  d*un  pouce  à  peu'près  pdr^ 
vient  à  la  base  du  ventricule  {K^xtique.  L^  elle  change 
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de  direclîon ,  devient  horizontale;  s'engage  dans  le 
«Uon^i  sépare  les  oràllettes  d'avec  Us  ventricules^ 
8a\t  ce  sillon  à  gauche  jusqu'au  bord  obtus  du  cœur , 
plongée  dans  une  grande  quantité  de  graisse,   et 
répandant  sur  la  face  plane  du  cœur  des  rameaux 
plus  ou  moins  nombreux.  Elle  contourne  ensuite  le 
bord  obtus  du  cœur  en  se  dmgeànt  obliquement  eu 
bas  et  descend  daus  le  sillon  graisseux  qui  se  trouve 
près  de  ce  bord  sur  la  face  convex% ,  en  accompagnant 
la  branche  correspondante  de  l'artère  cardiaque  pos* 
térieuredônt  elle  est  séparée  par  un  peu  de  graisse. 
Elle  finit  vers  le  soMmet  du  cœur  ens'anastomosant 
par  plusieurs  rameaux  avec  la  seconde  cardiaque 
postérieure  et  avec  les  cardiaques  antérieures. 
•  La  petite  veine  cardiaque  postérieure  née   au 
déme  endroit  que  la  précédente ,  descend  verticale- 
ment sur  la  paroi  de  l'oreillette  jusqu'à  la  base  des 
ventricules,  en  donnant  de  nombreux  rameaux  soit 
k  l'oreillette  soit  au  ventricule  droit.  Elle  s'engage 
ensuite  dans  le  sillon  qui  sur  la  face  plane  du  cœur 
répond  à  la  cloison  commune  des  ventricules ,  par- 
court ce  sillon  dans  toute  son  étendue  en  donnant 
beaucoup  de  rameaux  soit  aux  deux  ventricules ,  soit 
à  leur  cloison ,  et  sur  le  sommet  du  cœur  s'anasto- 
mose  par  plusieurs  branches  avec  la  veine  précédente 
et  avec  les  cardiaques  antérieures. 

Je  reviens  un  moment  sur  la  disposition  des  veines 
cardiaques  postérieures  à  leur  ouverture  dans  1  oreil- 
lette droite,  et  je  considère  ces  vaisseaux,  non  plus 
du  tronc  aux  rameaux,  comme  la  description.  Fexi- 
geoity  mais  des  rameaux.au  tronc ,  comme  Tordre 
de  la  drculatîon  le  demanda* 
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J^ai  dit  que  ces*  deux  veines  naissoieat  ou  plutôt 
aboutissoient  au  même  endroit.  Cependant  potft*  For- 
dinaire  elles  ont  chacune  une  embouchure  distincte 
et  isolée.  La  petite  remonte  verticalement  depuis  la 
&ce  plane  du  coeur  jusqu^àroreillétte  où  elle  s't>uvre 
dans  la  même  direction.  La  grande  se  porte  ohli- 
quement  de  gauche  à  droite  \  depuis  sa  distribution 
aux  ventricules  jus<|u'à  Toreillette  où  elle  s^ouvre 
dans  le  même  sens^oblique  au-dessus  de  la  préoé- 
dente. 

Mms  dans  Toreillette  une  valvule  commune  for- 
mée par  un  refdi  de  Ja  membrane  interne ,  recouvre 
ces  deux  ouvertures.  Cette  valvule  verticale  suivant 
sa  longueur,  oè/&7w^me/if  dirigée  de  droite  àguuche 
suivant  sa  largeur,  regarde  par  son  bord  libre  con- 
cave la  cloison  des  oreillettes ,  et  se  perd  en  dehors 
sur  les  parois  de  l'oreillette  droite  par  son  bord  adhé- 
rent. Un  stylet  introduit  sous  cette  valvule ,  se  dirige 
de  gauche  à  droite,  mais  ne  pénètre  ni  dans  Tune 
ni  dans  l'autre  veine,  et  se  trouve  bientôt  arrêté. 
Pour  l'introduire  dans  la  grosse  veine  cardiaque ,  il 
faul  le  porter  le  plus  haut  possible  sous  la  valvule ,  et 
le  renverser  ensuite  de  droite  à  gauche  en  repliant 
fortement  la  valvule  sur  elle-même;  il  pénètre  alors 
avec  facilité.  Pour  l'introduire  dans  la  petite  veine 
cardiaque ,  il  faut  le  porter  à  la  partie  inférieure  de 
la  valvule  ,e|;  ]le  diriger  .ensuitis  verticalement  de  haut 
en  bas^  "* 

On  voit  donc,  i^'.  que  la  valvule  des  veines  car* 
diaques^ne  se  trouve  disposée  dans  le  sen$  ni  de  l'un^ 
ni  de  l'autre  ouverture  veineuse  ;  2^  qu^elle  a  même 
iine  direction  tout  à  fait  opposée  à  çel|e  de  la  grande 
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Veine  eard!<ique.  Cette  disposîtîoa  très-évidente  lors- 
que la  valvule  des  veines  cardiaques  est  bien  dëve- . 
loppée ,  Test  beaucoup  moins  quand  cette  valvule  a 
peu  de  largeur,  qg^  qui  arrive  assez  fréquemment. 

Z^.  Veines  cardieques  antérieures* 

.  Elles  sont  beaucoup  plus  petites  et  variables  en 
nombre. Souvent  cependantun  seul  tronc  les  fournit. 
Ce  tronc  nait  de  la  partie  antérieure  et  inférieure 
de  Toreillette  droite.  Son  ouverture  dans  cette  cavté 
est^couverte  en  partie  par  une  espèce  de  valvule 
épaisse,  ou  plutôt  par  un  petit  faisceau  charna 
analogue  aux  valvules  par  sa  forme  et  présentant  en 
haut  son  bord  libre ,  concave*  Dirigé  verticalement 
en  bas,  ce  petit  tronc  veineux  franchit  le  silloxt  qui 
sépare  les  oreillettes  des  ventricules ,  en  passant  au- 
devant  de  Tartère  cardiaque  postérieure  qui  occupe 
ce  sillon;  e1^  parvenu  sur  le  ventricule  droit,  il  se 
diyise  en  deux  ou  trois  branches  qui  descendent  eu 
se  ramifiant  sur  la  face  convexe  du  cœur  pour  se 
terminer  près  du  sommet  de  cet  organe,  en  s*anas« 
tomosant  avec  les  veines  cardiaques  postérieures 

Des  veines  plus  petites  encore  appartenant  ^i( 
aux  oreillettes,  soit  aux  parois  des  artères  aorte  et 

pulmonaire ,  viennent  s'ouvrir  isolément  dans  diffé? 

rens  points  de  l'oreillette  droitCt 

X  Jf  DB   LA   YEIKB    GAV£  SUPéRI^UIlE^ 

La  veine  cave  supérieure  nait  de  Toreillette  dr(Mte 
^#a  haut,  et  eu  dehors ,  caichée  çn  partie  antérieiu^i^*^^ 


B5z       APPiaciLâ  nv  LA  vit  oàGANrQUE* 

ment  par  Tappendice  flottante  de  cette  cayité.  Elle 
<fst  continue  de  'toutes  parts  avec  les  parois  de 
Toreillette  ^  et  principalement  à  droite  avec  la  veine 
cave  inférieure  dont  Torigine  a  li«i  au  même  en-^ 
droit  Renfermée  dans  le  péricarde  dont  la  mem- 
brane séreuse  Tenveloppe ,  elle  remonte  verticale^ 
nient,  placée  à  droite  de  Taorte  de  laquelle  un 
petit  espace  la  sépare,  et  après  deux  pouces  à  peu 
près  de  trajet ,  sort  de  cette  cavité  dont  la  portion 
fibreuse  Tenveloppe  el l'accompagne  pendant  quel-* 
que  temps ,  en  lui  formant  une  espèce  de  gaine  plus 
ou  moins  prolongée  et  identifiée  avec  ses  parois.  EUe 
continue  à  se  porter  en  haut,  légèrement  inclinée  à 
droite  et  en  arrière  jusqu^au  niveau  du  cartilage  de 
\a  première  côte,  un  peu  an-dessus  de  la  grande 
courbure  aortique,  et  là  s6  divise  en  deux  gros  |;roncs 
nommés  Deines  souclanères* 

Depuis  sa  sortie  du  péricarde  jusqu'à  sa  division, 
la  veine  cave  supérieure  répond ,  en  devant  au  thy- 
mus et  au  tissu  cellulaire  qui  remplit  Técartement  su* 
périeur  du  médiastin ,  en  arrière  à  la  veine  pulmo- 
naire droite  supérieure  et  en  partie  à  l'aorte ,  à  droite 
au  poumon  dont  elle  n'est  séparée  que  par  la  portion 
nïéèliastine  de  la  plèvre ,  à  gauche  à  la  portion  de  pé- 
ricarde prolongée  sur  Taorte.  On  voit  donc  que  la 
veine  cave  supérieure  se  trouvé  tout  à  fait  à  droite  et 
ne  correspond  point  du  tout  à  la  ligne  médiane. 

Tant  que  la  veine  cave  supérieure  est  renfermée 
daits  lé  péricarde,  elle  ne  fournît  aucune  bràncbe. 
Depuis  sa  sortie  du  péricarde  jusqu'à  sa  terminaison 
elle  donne  en  devant  la  veine  thorachique  interne 
droite,  la  thyroïdienne  inférieure  droite,  et  plusieurs 
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Ternes  plus  petites  nommées  thymique^  médiasùine, 
péricardine ,  diaphragmaùique  supérieure  droite  y 
en  arrière  elle  foiirnîi  uue  veine  beaucoup  plu&con* 
sidëraMië  nommée  azygos. . 

« 

I  û.  Veine  thorachique  interne  droitei 

Elle  naît  antérieurement  de  la  veîue  cave  un  peti 
avant  sa  division ,  quelquefois  au  niveau  même  de 
cette  division  9  tantôt  isolémeut,  tantôt  par  un  tronc 
commun  à  elle  ecàla  th3'roïdienne  inférieure.  Dirigée 
obliquement  en  avant ,  en  dehors  et  en  bas^  elle  se 
porte  à  la  partie  postérieure  des  cartilages  eostauit 
près  du  sternum,  immédiatement  appliqu^ée  sur  Tar-^ 
tère  de  même  nom  qà'elle  ^  suit  eiaîetement  cette 
artère  soit  par  son  tronc,  soit  par  le  nombre  et  par  la 
disposition  de  ses  rameaux'^  et  finit  p*ès  à%  Fombilio 
en  s'anastomo^ant  avec  la  veine  épigastrique* 


'.  « 


!io.   Veine  thyrcUdienne  in^Hemè^  ân^iteé 

Elle  naît  tantôt  de  k  reine  cave  au  niveaqi  de  sa 
division,  tantôt  àxx  commencement  de'>]a>  venir  sou-> 
clavîèi^  droite»  Dirigée  dbliqifement  eh  hbut  et  en 
dedanis ,  derrière  ïee  mii'^oles  sternoUhyrdidtens  et 
sterno'-bydïffiens,  avt  devait  de  Tartèi^e  innominéé 
et  d»  nerf  vague,  elle  gi^goe  la  pavrie  inSéWeupe  «k 
kl  gt^nde  tJiy i^o'ide  ,  ei  siei^^ecôairbant  a^gauçla^  s  anas^ 
to«nose  p0^  areade  avec  la  veine  tb^radiennc  inlé*^ 
rieure  gafuehe.  Dans^ee  ira^cft  elle  doiwe  tax  grand 
nombre  de  rameaux  att  ti^mtfs^  au  médiasiin  et  aux 
xméeles  qui  la  reoocivWnt.^  Nous  r^viendifon*  sïir  9x» 

IV.  23 
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mode  de  tet^minaison  en  décrivant  la  thyroïdieune 
inférieure  gauche. 

Je  ne  parle  peint  des  veines  thymique,  méttias- 
iine,  diapbragmalîque  supérieure  droites  fournies 
par  la  veine  cave  ;  leur  distribution  absolument  sem- 
blable à  celle  des  artères  qù*elles  saivent  est  suffi- 
samment indiquée  par  leur  nom. 

5®.  Veine  azygos. 

Elle  nait  de.  la  veine  cave  immédiatement   au- 
dessus  de  la  bronche  droite,  sç  porte  en  arrière  et  à 
droite  entre  Toesophage  dont  elle  croise  la  dire(^ion 
et  le  feuillet  correspondant  du  médiastin  postérieur» 
Dans  ce  trajet  elle  se  recourbe  inférieurement ,  •  et 
parvenue  sur  la  partie  latérale  antérieure  de  Ja  co- 
lonne «tettébrale^elie  prend  une  direction  vertiQale.Pa« 
rallèlealoi'sàriiorteet  à  TcesopJbage,  placëeunpeuea 
dehors  de  celui-ci  et  toujours  subjacente  à  la  plèvre 
droite  ^  elle  descend  sur  la  colonne  vertébrale  jjisqu  a 
la  partie  inférieure  du  thorax ,  sort  de  cette  cavité 
tantôt  par  Touverturcaortiquedu  diaphragme, tantôt 
endehors.de  cette.ouverture  en  traversant  le^  atta- 
ches du  diaphragme  à  la  première  vertèbre  lombaire. 
Arrivée  dans  Tabdomen^elle  Ënit  tantôt  en  s^anas- 
tomosant  toute  entière  gvec  la  veine  cave  inférieure, 
tantôt  en  se  divisant  en  deux  branches  q^i  s*éc£tt*tent 
à  anglcaigu,  se  portent  sur  les  côtés  de  la  .colonne 
vertébrale  en  se  recourbant  un  peu  en  haut,  et  s'anas^ 
tomosent  avec  les  premières  .veîneft  lombaires. 
: \Près:de  son.prigine,  r^?:ygQS/ dpnne  par  la  con- 
vexité de  sa  courbure  la  vèin^kronoM^ue  droUe t^ 
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toujours  peu  volumineuse.  Cette  veiae  donne  des 
ramuscules  à  l'œsophage,  et  se  porte  ensuite  sur  ]a' 
bronche  dont  elle  suit  les  divisions  dans  le  poumon. 
Quelquefois  elle  nail  de  la  veine  cave  supérieure. 

D'autres  petites  veines  »  nées  au  même  endroit  de 
Tazygos,  vont  S0  distribuera  Wrachee,  aux  glandes 
bronchiques  et  au  péricarde* 

L'azygos ,  depuis  qu'elle  est  parveime  sur  le  corps 
des  vertèbres  jusqu'à  sa  sortie  du  thorax ,  donne  ert 
devant  plusietu*s  rameaux  à  laorte  et  à  l'œsophage. 

Quelques-unes  de  ces  veines  œsophagiennes  sont 
assez  volumineuses ,  surtout  inférieuremeut. 

A  droite  l!azygos  donne  des  branches  beaucoup 
plus  considérables  :  ce  sont  les  veifies  intercostales 
inférieures  droites^  La  première  nait  encore  de  la 
courbure  de  l'azygos  près  de  sa  fin.  Elle  remonte 
obliquement  en  arrière  jusqu'au  troisième  espace  in* 
tercostalauquelelle  appartient  et  où  elle  se  comporte 
comme  les  suivantes.  Lorsque  la  veine  intercostale 
supérieure  droite  ordinairement  fournie  par  la  sou-* 
clavière  n'existe  pas^  celle  dont  nous  parlons  la 
supplée  en  fournissant  une  branche  plus  ou  moins 
volumineuse  qui  remonte  sur  les  second  et  premier 
espaces ,  et  leur  distribue  ses  rameaux. 

Lesautres  intercostales  suivent  exactement  le  trajet 
jet  làdistnbution  des  artèresqu'elles  égalent  en  nombre* 
Leurs  branches  postérieures  introduites  dans  le  canal 
vertébral  par  les  trous  de  conjugaison  vont  se  jeter 
dans  les  sinus  vertébraux.  ^ 

A  gauche  l'azygos  donne  à  peu  près  vers  le  mi- 
lieu de  son  trajet,  c'est*  à-dire  vers  la  sixième  ou  sep* 
tième  côte;,  upie  veine  considérable  nommée  dçimiz 


•  • 
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izzy^^.Cetteveîtiepassederrièrerœsophageetraorte, 
èe  recourbe  inféneorement  et  descend  ensuite  paral- 
lèlemeatâ  razygossur  la  partie  latérale  gaucheducorps 
des  Tertèbres.  Elle  sort  du  thorax  ou  avec  ]^aorte, 
ou  par  une  ouverture  particulière  et  finit  en  s'anas- 
tomosant  tantôt  avetf  la  première  veine  lombaire, 
tantôt  avec  la  rénale ,  quelquefois  avec  la  veine  cave 
inférieure,  ailleurs  enfin  avec  Tazygos  elle* même. 
La  detni*azygos  fournît  totïtes  les  veines  intercos- 
tales inférieures  gauches  des  espaces  auxquels  elle 
correspond.  Elle  donne  aussi  des  rameaux  à  Tœso- 
phage ,  k  Taorté,  au  diaphragme. 

Telle  est  la  distribution  la  plus  ordinaire  de  Tazyôos. 
Cette  grande  veine  présente  plusieurs  variétés  selon 
les  individus.  Quelquefois  elle  fournit  elle-Bitême  une 
partie  dès  veines  intercostales  gauches  :  ailleurs  elle 
donne  deux  demi-azygos  ,  Tîntercostale  supérieure 
gancbese  prolongeant  alors  beaucoup  moins  bas  qu*à 
rordinaire.  - 

§  !•  Des  Veines  soucla^^ières. 

»...  •      ' 

Ces  deux  veines,  nées  ensemble  de  la  veine  cave 
supérieure  ,  se  dirigent  obliquement  en  haut  et  en 
dehors,  sortent  du  thorax,  et  parvenues  au-dessus  de 
la  première  côte  et  de  la  clavicule,  aiv niveau  de  l'at- 
tache du  *scalène  antérieur ,  •  se  recourbent  chacune 
en  dëfrôris  pfoui*  se  po'rter  transversalement  oxi  devant 
de  ce  muscle  au-delà  duquel  elles  prennent  le  nom 
A'axîilcnf^èL  '    '"    ' 

'  Mais  la  veine  cave  supérieure  se  tronvant  à  droite , 
âl  fourinissant  elle-méoie  plusieurs  veines  ji  la  partie 
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dpolte  du  thorax  et  du  cou ,  les  deux  souclavières 
difTèrent  nëcessairemeDt  entre  elles  en  longueur,  ea 
direction,  en  rapports,  et  enfin  en  volujpae. 

i\  En  'longueur  et  en  direction.  La  souclavière 
droite  fort  courte  se  xapproche  plus  de  la  directmn 
verticale ,  tandis  que  la  gauche  beaucoup  plus  longue 
est  aussi  plus  oblique  et  plus  rapprochée  delà  position 
horizontale.  Leur  direction  devient  la  même  lors- 
q nielles  se  recoui'bent  pour  passer  au-devant  des  sca- 

lènes. 

...         .      \ 

a®.  En  rapports.  La  souclavière  droite  correspond 
en  devant  à  une  petite  portion  du  sternum,  au  car- 
tilage de  la  première  côte,  al  articulation  stemp-clavi- 
culaire,  et  àTattache  inférieure  du  sterno-masioïdien  ; 
en  arrière  et  en  dehors  ,  à  la  portion  médiastine  de 
la  plèvre  droite ,  au  nerf  vague ,  à  Tartère  souqlay ière 
droite  et  au  scalène  antérieur  ,  en  dedans  à  Taorle. 

Lasouclavièregauche co  rrespond  en deyantiipres- 
que  toute  la  largeur  du  sternum  et  aux  muscles  qui 
s*y  iop^plantent ,  puis  concilie  la  drQÎte,à  la  première 
côte ,  à  JV'ticulatian  sterno-c  laviculaire  et  à  rattache 
du  sterno-niastoïdien..£n  arrière.ellerecouyrerartère 
innpminée ,  la  courbure  aprtique,  le  nerf  vague ,  puis 
la  portion  médiasline  de  la  plèvre  gauche,  f artère 
souclavière  gauche ,  et  1  e  scalène  antérieur. 

3^  En  volume.  Le  calibre  de  la  souclavière  gaucbà 
est  presque  toupurs  supérieur  à  celui  de  la  droite* 

Les  souclavières  donnent  naissance,  chacune  de 

son  côté ,  en  bas  à  Tintercostale  supérieure ,  en  haut 

à  la  vertébrale  et  aux  veines  jugulaires  externe  et 

,  interne.  La  gauche  fournît  en  outre  les  vehies  thora' 

chique  interne  et  thyroïdienne  inférieure  gauches. 
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Elle  donne  aussi  les  veines  tbymique,  médiasline  et 
diapbragmatique  supérieure  f  qui  à  droite  naissent  de 
la  Teine  ca?e. 

Veines  fournies  par  la  seule  souclavièrk 

gauche. 

i^.  Veine  thorachique  interne  gauche. 

Elle  nait  en  devant  et  un  peu, en  bas  de  la  soucia- 
vière,  taulôt  isolément,  tantôt  et  souvent  au  même 
endroit  que  la  veine  intercostale  supérieure.  Dirigée 
obliquement  en  avant ,  en  bas  et  en  dedans ,  elle  gagne 
la  partie  postérieure  des  cartilages  costaux  jprès  du 
sternum ,  et  descend  ensuite  immédiatement  contigué 
à  Tartère  dont  elle  suit  toutes^es  divisions. 

a°.  Veine  thyroïdienne  inférieure  gauche» 

'  Elle  naît  de  la  partie  postérieure  et  inférieure  de 
la  souclavière, confondue  dans  son  origine  avec  Tin- 
.terco^tale  supérieure ,  remonte  obliquement  en  de- 
dans,  couverte  par  le  tronc  même  de  la  souclavière, 
appliquée  sur  Tartère  carotide  primitive ,  sur  le  nerf 
vague  et  enfin  sur  la  trachée  dont  une  grande  quan- 
tité de  graisse  la  sépare.  Parvenue  à  la  partie  inférieure 
de  la  glande  thyroïde* elle  se  recourbe  en  dedans,  de- 
vient transversale  et  s'anastomose  avec  la  thyroïdienne 
inféi'ieure  droite. 

Cette  anastomose  des  deux  veines  thyroïdiennes 
inférieures  forme  au  devant  de  la  trachéenne  arcade 
de  laquelle  partent  supérieurement  de  nombreux 


\ 
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rameaux.  Les  plus  considérables  paroissent  apparte- 
nir à  la  thjroîdienaegauche..Tous  remontent  presque 
verticalement  au  devant  de  }a  glande  thyroïde ,  for* 
mant  entre  eux  des  anastomoses  plus  ou  moins  fré- 
quentées, et, y  çnt  se  répandre  soit  dans  cette  glande ,. 
soit  dana  les  {nu§cle&  qui  la  recouvrent  et  sur  les 
côtés  de  la  trachée,  en  çommuuiquantayec  les  veines 
thyroïdiennes,  supérieures  fournies  par  la  jugulaire 
interne^  Kensemble  de  ces  rameaux  est  nommé  par 
quelques  anatomistes  plexus  thyroïdien. 

hçsi  )reines  thymiqjne ,  médiasline  ,  diaphragmati** 
que  supérîçuxe  gauches  xioni  rien  de  .plus  remar-^ 
quable  que  les  droites»  ,,.     ....    s 


\  ♦   ■    #        .  •      »        t    ♦ . 


Veine&  foumios par  las  deiux  sauclaneres. 


>  »     •  •  •     -     .'>* *i  <  (  •  .1 


/  1*.  Kein^s  it}ferço^l^es  supérieur ei* 


i'»»k'i  '  I  T   *   *   i  '    \    i 


La  droite  manque  assez  souvent  e(  a.  toujours  peu 
devjdljun^et.d'éce^di^e.  ]Néeen  arrière  et  en  bas  de  la 
souçlavière  au  mém(^  endroit  que  la  vertébrale ,  elle 
s'enfonce  dans  le  thorax  et  se  porte  sur  les  deux  pre- 
miers  espaces  intercos(aijLX,rarementdle  va  jusqu^au 
troisième.  Ses  branche;;  distribuées  à  ces.deux  espaces 
s^y  comportept  comnie.les  intercostales  inférieures  » 
branches  de  IWgQS%.  , . 

Ziag:awçA^^,.con§tànte:,  est  toujours  considérable  „ 
égale  même  à  peu  près  pour  Tordinaire  le  volume  de 
la  veine  azygos.  Née<3omme  la  droite  de  la  souclavière 
au  niveau  de  la  vertébrale  et  souvent  par  un  tronc 
commun  avec  celle-ci,  elle  s'enfonce  dans  le  thorax» 
derrière  le  poumon ,  derrière  et  en  dehors  de  Taorte , 


\ 
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et  prenant  bientôt  une  direction  verticale, descend, 
subjacente  à  la  plèvre ,  sur  le  côté  du  corps  des  vertè« 
bres  jusqu'au  sixième  ou  septième  ^spa<îé'întércostaI, 
quelquefois  jnsqu'an  huitième.  Là,  elle  finît  par  la 
dernière  des  branches  intercostales  qu'elle-même 
feurnit ,  et  par  quelques  ràineaus^  anastonibsés  soit 
avec  Tazjgos ,  soit  avec  la  demi  azygos. 

Depuis  son  origine  Jusque  vers  la  troisième  vertèbre 
dorsale ,  l'intercostale  supérieure  gauche  donne  la 
'  njeinc  bronchique  gauche  distiibuée  comme  la 
droite.  Elle  donne  aussi  quelques  rameaux  à  l'œso- 
phage, à  l'aorte,  aux  glandes  bronchî^es,  au  péri- 
carde el  quelquefois  au  thymus* 

Vers  la  troisième  vertèbre  dorsale  ,  l'intercostale 
sUperieUrié  gauche  foai'tiît  par  la  ôoiive^Ue  de  la 
petite  courbure  qu'elle  présente ,  trois  ou  quatre 
branchesr assez  grosses  qui  repàbntebl  presque  verti- 
calement aux  second  et  premier  espaces  intercostaux 
et  s  y  distribuent.        -        -       , 

Dans  le  resté  de  ^oii  trajet  >lle  donne  toutes  les 
veines  intercostales  des  espaces*  auxquels  eïle  répond- 
Ces  veines  aussi-bien  que  Cèlîes' du  côté  droit  suivent 
exactement  le  trajet  des  artères.  /   * 

On  voit  que  le  côté  gauçhedes^arbîs  du  thorax  re- 
cîoît  tôiites  ses  veinés  soit  de  Tiritèrcostale  supérieure  * 
soit  de  ia.den^i  azygos.  Plus  la  jJremîère  ise  prolonge 
en  bas,  plus  roriyïne  de  là  seconde,  est  inférieure. 
L'une  et  l'autre  réuiûes  riemplac^nt  exactement 
razygos; 
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■  * 

2^.  freine  vertébrale.    - 

EUe  natt  en  arrière  de  la  sonôkvîèfe  titi  peu  au- 
dessous  de  Torigine  de  la  jugulaire  intime ,  se  dirigé 
aussitôt  un  peu  obliquement  en  arrière  et  en  haut.  Sou 
volume  est  assez  considérable.  La  droite  passe  der- 
rière l'artère  souclavière  droite  et  te  nerf  récurrent; 
la  gauche  au  devant  de  Tartère  souclavière  gauche  ; 
chacune  ensuite  remonte  entre  le  scaîène  et  legt^nd 
droit  antérieur ,  contiguë  à  rartèi*e  Tertébraleet  par- 
venue au  niveau  de  là  septième  vértèbrecervicale  ,  se 
divise  en  deux  branchesjl'une  exlertie,  l'autre  interne. 

La  branche  externe  remonte  au  devant  des  apo- 
physes transversés  cervicales  jusqu'à  Tocciput.  De 
ces  rameaux  les  uns  se  distribuent  aux  m^ù^des  et  aut 
tégumens  voisins ,  les  autres  communiquent  avec  la 
brancfae-intérne  par  les  intei^allefe  des  apophyse^ 
transverses.  C'est  elle  qm  commutiîquë  avec  le  sinui 
latéral  par  un  rameau  que  lé  ti^ou  ma^toidién  posté-^ 
rieur  transmet  dans  le  crâne.  Quelquefois éeltèbrau- 
che  externe  tnanque  absolument^ 

ha  branche  interne  beaucoup  plus  voluniineusè 
donne  un  rânteau  qui  accompagne  en  arrière  Tarière 
cervicale  profonde  ;  ce  rameau  naît  quelquefois  de  la 
souclavière  ou  de  Taxillaire  ;  puis  elle  s^éngage  avec 
l'artère  vertébrale  dans  le  canal  dés  apojAyses  trans- 
verses et  le  parcourt  dans  toute  son  étendue.  Au  nîr 
veau  de  chaque  intervalle  des  vertèbres  elle  donne  en 
dehors  un  rameau  qui  va  se  perdre  dans  les  muscle» 
du  cou  ;  en  dedans  elle  en  donne  vm  autre  .qui  com- 
munique avec  les  sinus  vertébraux. 


V 


Près  du  grand  trou  occipital  cette  branche  sort  en 
arrière  de  son  caual  aurdessus  dç  ]*atlas  et  se  jette 
dans  les  muscles  voisins  .où  elle  finit*  Ua  de  ses  ra- 
XE^V^x  entre  ^aQs  le  cràn^  pat.le  trou  qondjloïdîen 
postérieur,  et  se  jeUe  dans  le  sious  latéral;  Ce  rameau 
n'Iest  pqiut  constant. 

•3<^.  Freine  jugBd^re  e^cterne*     . 

Elle  naît  oi^dinairement  par  un  seul  tropc ,  quelque- 
fois par  deux  branchesi^içnitçt  réunies  ,  de  la  partie 
supérieure  delà  sciuclavière,  plus  ea.dehors  que  la  ju« 
guiaire  intei:oe  à  laquelle  elle  est  fort  inférieure  en  vo- 
lume. AsoaorjgiMeelle  se  trouyçen  (}ehor&dusterno- 
mastoïdreu  f^èfdul^rd  externe  do^cç  muscle.  Dirigée 
pjçesque  y.erAic£|lfîipent,  elle  r^ipontç  sous  le.  mxiscle 
jieaucier  dont  une  assez  grande  quantité  de  graisse  la 
^épare  d'abçrd ,  puis  ^'engpge,^  ous  romppIat-hjfM  dieu 
dont  elle  croise  la  direction  ^  et  apr.ès  Tavoir  dépassé , 
devient  plus  superficielle ',<;ontinue  à  remonter  sous 
Jg  peavLcier.fçp  6îe  rapprochianttoujours.plus^da  bord 
externe  du  sterno-mastoïdien^urlequelellç  çie  trouve 
enfip  placée  et  qu'elle  croise  obliquement  vers  son 
tiers  supérieur ,  vu  la  direction  verticale  qu'elle  con- 
serve ^  tandis  que  ce  muscle  esLqblique:en  airière  et 
^en  haut.  Parvenue  au-dessus  e);fiidiçda4:)s4u  sterne- 
mastoïdien,  el}ç,s,'enfonce  SQUS  la  glande  paiotide 
.ppur  finir  <^omme  nous  le  dirops  .tout  à  l'heure. 

AijQsi  là  jugulaire  externe  assez  profondément 
cachée  dans  la-  moitié  inférieure  de  son  trajet  »  de- 
"^eut  beaucoup  plus  superficielle  dans  là  moitié  su- 
périeure où  elle  se  trouve  entre  le  sterno-mastoïJien 
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et  le  peaiicier  qui  seul  la  sépare  des  légumens.  Sa 
direcljon  opposée  à  celle  du  premier  de  ces  deux 
muscles,  correspond  assez  exactement  k  celle  des 
fibres  du  second.  Ces  détails  sont  utiles  à  connoitre 
dans  la  pratique  chirurgicale  pour  déterminer  soit 
l'endroit  où  il  est  le  plus  facile  d'ouvrir  la  veîpé  jugu- 
laire, soit  la  direction  la  plus  convenable  à  donner 
à  rincision  (i). 

Près  de  son  origine ,  la  veine  jugulaire  externe 
fournit  en  dehors  plusieurs  branches  assez  volumi- 
neuses qui  se  plongent  dans  le  graùd  espace  trian-^ 
gulaire  graisseux  borné  par  le  sterno-mastoïdien  )  le 
trapèze  et  la  claTioule.  Ces  branches  suivent  les  divi- 
sions des  artères  scapulaires  postérieure  et  supé* 
rieure ,  se  répandent  par  conséquent  aux  muscles  de 
l'épaule  et  n'offrent  rien  de  remarquable.  Souvent 
une  de  ces  branches  se  porte  dans  un  sens  rétrograde 
en  dehors  et  en  bas,  passe  sous  la  clavicule  et  va 
s^anastoinoser  avec  la  veiné  céphalique. 

Au  même  endroit  la  jugulaire  externe  fournît 
souvent  en  dedans  plusieurs  veines  plus  ou  moins 
considérables  qui  se  portent  transversalement  sôus 
la  peau  en  suivant  la  clavicule  jusqu'à  l'échancrure 
supérieure  du  sternum.  Là  elles  s'anastomosent  en- 
semble par  un  grand  nombre  de  rameanx  irrégulière* 
mentdisposés^  et  forment  ainsi  au  devant  des^muscles 

(i)  Plusieurs  praticiens  recommandent  d'ouvrir  la  veine 
jugulaire  dans  la  direction  des  fibres  du  sterno-mastoïdien  ^ 
afiti  de  couper  transversalement  celles  du  peaucier  dont  Ift 
réiractioa  laisse  Fouverture  plus  libre  et  favorise  la  sortit 
du  sang. 
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sterso-hyoïdieDS  un  plexus  remarquable.  De  qc 
plc^xus  naissent  quatre  ou  cinq  veines  assez  grosses 
qui  remontent  verticalement  à  la  partie  moyenne 
antérieure  du  cou ,  sur  les  muscles sterno-hyoïJiëns, 
en  communiquant  plus  ou  moins  fréquemment  en- 
Sfunbl^ ,  et  eu  répandant  en  dehors  sur  la  région 
^uperiicielle  du  coti  plusieurs  rameaux  qui  se  jettent 
dans  le  tronc  même  de  la  jugulaire  externe.  Au- 
de.ssiis  de  Tos  Jbyoïde  ,.  ces  veines  se  ramiâent  et 
6  ilssent  soit  en  se  distribuant  aux  muscles  de  cette 
pn  lie,  soit  en  s^anastpmosant  avec  les  veines  faciales. 
:  Dans  le  reste  de  son  trajet  jusqu'à  la  glanîde  paro- 
tide,  la  jugulaire,  externe  donne  peu  de  brancbef, 
Presqne  tojutes  gagnent  la  partie  postérieure  du  cou 
et  se  perdcxil  aux  muscles  de  cettç  région.  Avant  de 
s'engager  sôus  la  glande  parotide ,  elle  fourp.it  en 
dehors  la  veine  €turiculairepost:^rieuret\o\  se  porte 
derrière  le  pavillon  de  roreilje  y  et  s  j  divise  en  plu- 
sieurs rameaux  distribués  comme  ceux  de  Tartère  de 

même  nom.  ,     : 

Enfin  la  jugulaire  externe  s^enfonce  sous  la  glande 
parotide  et  presque  ovuisitôt  donne  une  branche  grosse 
€t  courte  qui  se  porte  profondément  en  dedans ,  au- 
dessus  du  muscle  digastrique , ,  et  va  s^anastomoser 
^vec  la  veine  jugulaire  interne,  La  jugulaire  externe 
continue  ensuite  son  trajet  vertical  eu  accompagnant 
l'artère  carotide  externe  et  donnant  de  nombreux 
rameaux  à  la  glande  parotide  au  milieu  de  laquelle 
elle  se  trouve.  Près  du  col  du  çondyle  elle  se  divise 
en  veine  maxillaire  intprne  et  temporale, 
r  Très-souvent  la  veine  jugulaire  ei^^rne  paroît  finir 
par  la  grosse  branche  anastomotique  qu'elle  envoie 


à  l'interne*  Cest  alors  du  milieu  (le  cett^  branche 
horizoûtale  que  naît  Un h^onc  veineux  nouveau  des- 
tine à  accompagner  Tarière  carotide  et  à  fournir  les 
▼eines  ma^llaire  interne  et  teniporale  par  sa  divisbn. 

Veine  maxillaire  interne* 

Née  du  tronc  veineux  qui  suit  Tartère  carolîde 
externe ,  elle  s'engage  sous  le  col  du  condjle ,  suit 
exactement  par  ses  divisions  celles  de  Tartère',  ex- 
cepté la  méningée  qui  n'a  point  de  veine  satellite. 
£ile  donne  aussi  plusieurs  petites  branches  qui  réu- 
nies à  celles  des  veines  faciale  et  pharyngienne, 
forment  vers  les  côtés  du  pharynx,  un  plexus  veineux 
.plu$  ou  moins  considérable ,  auquel  V  iennen  t  se  rendra 
plusieurs  rameaux  anastomotlques  sortis  du  crâne 

Par  les  trous  de  sa  base  et  coninus  sous  le  nom  de 
reines  émissaires. 

Veine  temporale»  - 

Elle  remonte  au  devant  de  l'oreille  av'ec  r.irlère 
dont  elle  suit  exactement  la  disposition.  Ainsi  elle 
donne  en  devant  une  branche  faciale  transverse ,  eii 
arrière  des  auriculaires  antérieuresT,  plus  haut  un^ 
temporale  moyenne  ;  enfin  sur  le  crâne  elle  se  divisé 
en  branche  antérieure;  et  branche  postérieure  anas- 
tomosées soit  avec  les  branches  sembla b]  es  opposées  9 
soit  avec  les  veines  frontales  et  occlphalés* 
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§  n.  De  là  Veine  jugulaire  interne* 

Cette  veine  de  laquelle  dépeudent  presque  toutes 
celles  du  crâné  et  de  la  £afce\»  of&e  un  volume  très- 
coDsidérable.  Elle  naît  delà  soucia  vière  au  moment  où 
ceUè-ciserecourbe  en  sortant  du  thorax'pour  derenir 
transversale.  Puis  elle  remonte  presque  verticalement 
à  la  partie  antérieure  et  latérale  du  cou  jusqu'au  ni- 
yeaù  de  la  partie  supérieure  du  larynx ,  donne  en  cet 
endroit  plusieurs  branches  importantes ,  et  se  com- 
porte ensuite  comme  nous  le  dirons  plus  tard. 

Dans  ce  trajet  la  jugulaire  interne  recouverte  en 
devant  et  en  dehors  par  le  sterno-mastoïdien  et  Tumo- 
plat-hyoïdien,  plus  immédiatement  par  un  tissu  cel- 
lulaire abondant,  par  des  grandes  lymphatiques  et  par 
Tansedu  nerf  hypoglosse,  répond  en  arrière  d^abord 
auscalèneantérieurelàrorigiuederartèresouclavière, 
plus  hautjau  muscle  grand  droit  antérieur  de  là  tête 
età  la  colonne  vertébrale.  En  dedans  elle  cô  Loie  Tar tère 
carotide  primitive  qu'elle  recouvre  en  partie  ainsi  que 
le  nerf  vague.  Elle  donne  à  ces  diverses  parties  et 
même  à  la  peau  de  petits  rameaux  plus  ou  moins 
iiombreùx.'Elle  donné  auçsi  à  la  glande  thyroïde  quel- 
ques branches  qu'on  nomme  veines  thyroïdiennes 
moyennes. 

Les  veines  que  donne  la  jugulaire  interne  au  niveau 
du  larynx  sont  la  thyroïdienne  supérieure ,  la  faciale, 
la  linguale,  la  pharyngienne  et  roccipitale. 


I    •    *  1 
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I*.  freine  thyroïdienne  supérieure •.  , 

Elle  naît  dé  la  jugulaire  interné  au  niveau  dû  'bord 
supérieur  dû  larynx ,  tantôt  isolément ,  et  quelquefois 
alors  par  deux  branches  distinctes  bientôt  réunies^ 
tantôt  par  un  tronc  commun  avec  la  linguale  et  là 
faciale.  Dirigée  obliquement  en  bas,  eii  dedans  et 
^n  avant  9  elle  fournit  presque  aussitôt  une  branché 
laryôgée  qui  s^enfonce  dans  le  lai^nx  en  suivant  le 
rameau  artériel  de  même  nom.  Elle  passe  ensuite 
tantôt  derrière  le  sterne -thyroïdien ,  tantôt  entre  lui 
et  le  sterno-hyoïdien ,  suit  le  bord  supérieur  de  la 
glande  thyroïde  et  se  recourbe  pour  s' anastomoser  par 
arcade  avec  la  veine  semblable  opposée.  Leurs  ra- 
meaux communs  se  perdent  dan  s  la  glandé  et  commu« 
mquent  avec  les  thyroïdiennes  inférieures.  Plusieurs 
se  répandent  dans  les  muscles-voisins  et  sûr  la  partie 
correspondante  du  larynx  et  de  la  trachée. 

Assez  souvent  c'est  la  veine  thyroïdienne  supé- 
rieure qui  fournit  la  ranine  destinée  à  là  langue. 

2^.  pleine  faciale. 

'  Elle  nuit  un  peu  au-dessus  de  la  précédente',  86 
dirige  obliquement  en  haut ,  en  avant  et  en  dedans  \ 
entre  le  peaucier  et  la  glando^  soumaxUlaire  jusqu'au 
bord  inférieur  de  la  mâchoire  sur  lequel  elle  se  reflet 
chit  entre  le  masseter  et  le  triangulaire.  Continue  à 
Tartère  faciale  dans  cet  endroit  elle  remonte  obll^ 
quement  aussi  sur  la  £sice  »  .  rnai^.  saas  .former  de 
flexuosités  sensibles  comme  cette^irtère  dont  elle  s'é* 
loigue  par  là  mémeilaiis  la  plus  ^aiide  partie  desoav 
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trajet.  Elle  passe  sous  le  grand  zygomadque  ,  assez 
éloîguéede  la  commissore ,  arrive  sur  le  côté  de  la 
racine  du  nez.  où  elle  prend  le  nom  â^ angulaire ,  et 
«e  trouve  tantôt  soucutanëé ,  tantôt  couverte  par  les 
musclas  élévateur  commun  etpalpébral^  enfin  elle 
remonte  plus  ou  moins  verticalement  entre  le  muscle 
frontal  et  la  peau  en  prenant  le  nom  de  veine  fronr 
taie. 

Depuis  son  origine  jusqu^à  sa  réflexion  sur  le  bord 
maxillaire^la  veine  faciale  fournit  les  veines  palatine 
inférieui^e,  soumentale,  ranine.  Ces  branches  ne  dif- 
fèrent presquepointdesbranchesartérielles  dont  elles 
portent  le  nom  et  auxquelles.elles  correspondent.  La 
palatine  inférieure  remonte  verticalement  sur  les 
côtés  du  pharynx  et  se  distribue  principalement  aux 
amygdales  et  au  Voile  dû  palais.  La  soumentale  sou- 
vent produite  par  la  thyroïdienne  supérieure  ou  par 
la  linguale,  côtoie  horlzontaleiùeuten  devant  le  bord 
maxillaire, placée  entre  le  milo-hyoïdien,  le  digastrique 
et  la  glande  souiïiaxillaire,  et  distribuée  à  toutes  ces 
Jfôrties  par  de  nombreux  rameaux  dont  un  accompa- 
gne le  conduit  excréteur  de  la-glande  et  va  se  perdre 
à  la  langue.  La  ranine  souvent  produite  par  la  tfay- 
roïdietmë  supérieure ,  quelquefois  ziée  isoléoientde 
)a  jugulaire  interne ,  remonte  entre  le  milorhyoitJien 
et  rhyoglosseen  suivant  le  nerf  hypoglosse,  et  va  se 
répandre  à  la  partie  infiériettre  de  la  langue  jusqu'à 
ton  soqiihet  :  quelquefois  elle  s'anastomose  toute  en- 
lière  sous  le  milo-hycâdien  atec  k  veine  linguale» 
:-  Dans  sén^  tarajet  à  la  &oè  la  veine  &u)iahs  donne 
âé  toutes  psTrtg  ^  et  «urtout  en  dedans ,  de  nombrens 
xameâisK^cpiî  répondent  à  ceux  de  iactèM  i  niais  qfoi 


i^at  ordioairemeot  plus' |)€ftks9  pluâ  mùlti{)Iiës  et 
plus  if  réguli^L^ement  disposes»  ,«;.:. 

Dev^jtute  a^^u/aîre  la  mémete\tie  Communique 
avec  la  veine  ophtalmique  par  une  grosse  branche  et 
quelquefois  par  pi  usieurs  autres  plus  petites^  au-dessus 
du  tendon  dijceddu  palpébcalf  ensuite  devénueyro/i-^ 
taie  elle  remonte  sur  le  front,  ordinairement  soucu- 
tanée,  ,etç0;pprte  jusqu'au  sbibmet  de  la  tête  en  ^V 
nastomosant  avise  laî  frontale  oppose^  et  avec  les  tem  » 
porales»'  r  .      .  '    \  • 

Quelquefois  la  veine  ang^ùlaîre  attHeU  de  Sèfpdrtei^ 
elle-même  sur  le  front vj  .eavoié^seulemeQt  deux:  du 
trois  brandhpSy  puis  se  recourbe  en  dehors  ^  s'er^ge 
'  entre  l'arcade  Qrbitaire.  et  le  muscle  saurcilieir;  et 
tràvei:se  la  couche  fibreuse  de  la  paupière4)ôtir  s'anas-» 
tçmoser  elle  -  liiéme  avec  les  divisions  d^  l'ophtaU 
miquCé.  ,    .        .. 

'     .       3^»  :  V^ine  linguale 


•*»t»'«Vi««       » 


I  •  •  »  -•   î  / 


t 

Elle  varjet.heaitcôup  ett'volume.  Néè'dëlà'jdgil-i 
laîre.  interne  tantôt;  isolément  ,^  tantôt  f]lâl*'tin  ttbûé 
commun  a^eclaipharyngi^ine^ielle  se  poi^lfe  hbtékh^ 
talement  le  long  du  bord  supérieur  de  W^  hyoïde  au 
devant  du  muscle  'hyoglosse-^  remodte  ensuite  entre 
lui  etlemilo-hyoïdien^puis  eotr^  le  gënio-glosse  et  la 
glande  sublinguale.  Là  ellës^anâstoinosè  avec  la  ramne 
eticoiitînue  à  séiiortér  en  dévaiumsqu*au  sommet  de 
la  ilaftgufe.  Elle  fournit  deS  rameaux,  très  -^multiplies 
dè^nt  iëSK  Uns  se  distHbuêni  à  la  glaiide  sù^ingi^ale.!^ 
leî  nutrefe  éoùterts  pairies  i-ameaùx  dy  nerf '  hypo- 
^i^sàë  MÉlôhtent  vkrtidàfement  sur'  le  gëm^  "  g|9^^^ 
eU^jiet^èiit  dans  le  tissu  prd][iredb  UJangue.  Hu-^ 
IV.  à4 
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sieurs  vont  à  la  base  de  cet  organe  former  par  lèuri 
fréquentes  anastomoses  un  réseau  très^ense,  appa* 
l*eut  sous  la  meoibraiie  muqueuse  eirprolodgé  jusque 
aur  réjnglotte. 

•       ; 

4^«  Veine  pharyngienne^ 

Elle  naît  de  la  jugulaire  interne  au  méibe  endroit 
x]ue  la  linguale;  quelquefois  c'est  la  thyroïdienne  qui 
la  fournit.  Son  volume  est  assez  considérable.  Elle 
remonte  verticalement  sur  la  partie  latérale  du  pha- 
rynx 9  et  lui  donne  de  nombreux  rameaux  dont  les 
uns  transver&es ^  les  autres  obliques  en  bas,  se  ré- 
pçindeut  sur  sa- paroi  postérieure  et  fi^'anastomosent 
avec  ceux  de  la  pharyngienne  opposée ,  en  formant 
un  plexus  plus  ou  moins  compliqué*  ~ 

Quelquefois  il  y  a  deux  pharyngiennes  du  même 
côté  ;  Tune  naît  de  la  jugulaire  intei*ne ,  Tautre  de  la 
thyroïdienne  supérieure.  Elles  se  comportent  à  peu 
près  de  même  et  s^anastomosent  fréquemmieiit  «n- 
$emble,  de  manière  à  former  un  plexus  sur  les  côtés 
4u  pharynx,,  au  devant  de  la  colonne  vertébrale. 

5®.  Veine  occipitale. . 

Elle  vient  tantôt  delà  jugulaire  intenne,  tantôt 
de  Texterne,  quelquefois  de  la  vertébrale.  Son  trajet 
est  absolument  semblable  à  celui  de  Tartère  quVUe 
accompagne  au-dessous  du  splénius  ^et  avec  laquelle 
elle  devient  soucutanée  en.  arrière  pour  se  répandre 
par  un  ^and  nombre  de  rameaiixà  la  partie  poaté- 
neurcf  du  çrài^e  en  s'anastomosaçt  aTïef^iWtipjital 
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opposée  9  avec  les  temporales  et  même  avec  les  froa- 
taies. 

Lorsque  la  yeîne  jugulaire  interne  a  fournî^les 
branches  dont  nous  venons  de  parler,  elle  se  détourne 
un  peu  en  arrière^  remonte  avec  l'artère  carotide 
interne  derrière  l'apophyse  slyloïde  et  ses  muscles 
jusqu'au  trou  déchiré  postérieur  par  lequel  elle  pé- 
nètre dans  le  crâne. 

'  Souvent  là  jugulaire  interne»  parvenue  au  niveau 
du  larynx  )  Se'divise  comme  Tarière  carotide  primi- 
tive en  deux  grosses  branches.  L'une  externe  est  le 
tronc  commun  d'où  partent  toutes  celles  que  nous 
venons  de  décrire*  L^autre  interne  remonte  et  se 
porte  dans  le  crâne. 

lÈln  entrant  dans  le  crâne  par  le  trou  déchiré  pos* 
térielir ,  la  veine  jugulaire  interne  se  dilate  en  tout 
^ns  ;  et  cette  portion  dilatée  répond  à  une  cavité 
creusée  en  cet  endroit  sur  les  os  temporal  et  occipital 
réunis.  C'est  ce  renflement  plus  considérable  ordi- 
nairement à  droite  qu'à  gauche  qu'on  nomme  golfe 
de  la  veine  jugulaire. 

S  in.  Du  système  veineux  cérêhral ,  suite  de  la 

veine  jugulaire  interne^ 

La  veine  jugulaire  interne  se  dépouille  de  son  tisstt 
propre  au  niveau  du  trou  déchiré  aux  bords  duquel 
ce  tissu  adhère,  etla  membrane  interne  seule  pénètre 
oans  le  crâne  par  cette  ouverture ,  en  sorte  que  dans 
là  fosse  nommée  golfe  de  U^jugulaire  la  membrane^ 
veineuse  est  déjà  immédiatement  appliquée  sur  la 
d£ire-mère«  Cette  locution  commune  que  nous  avons 


«• 
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employée  aous-mémes  :  la  jugulaire  entre  dans  le 
crâne ,  ne  doit  donc  point  se  prendre  dans  un  sens, 
rigoureux;  elle  est  exacte  si  Ton  œnsidère  la  mem* 
brane  commune  du  système  à  sang  noir  ;  elle  seroit 
fausse  si  on  Tentendoit  du  tissu  extérieur  qui  cons- 
titue les  veines  proprement  dites. 

Cest  donc  au  golfe  de  la  jugulaire  que  commence 
un  nouveau  système  à  sang  noir  »  véritable  continua- 
tion de  celui  qui  est  au  dehors  du  crâne  »  mais  diffé- 
rent de  lui  sous  plusieurs  rapports.  C^est  toujours  la 
membrane  interne  djes  veines  qui  le  constitue  immé- 
diatement, mais  la  membrane  externe  ne  s  j  trouve 
plus  ;  elle  est  remplacée  par  les  lames  de  la  dure- 
mère  écartées  entre  elles  et  formant  des  conduits  de 
diverse  figure  suivant  la  disposition  des  os  auxquels 
ces  lames  sont  fixées.  Ces  conduits  nommés  sinus 
sont  disposés  d^.une  manière  symétrique  et  régulière  » 
puisquHls  dépendent  nécessairement  de  la  disposi- 
tion |  symétrique  du  çrànç,dela  dure-mère  et  du 
cerveau.  Les  plus  larges  occupent  les  fosses  occipi- 
tales et  la  voûte  àxx  crâne  ;  les  plus  étroits  occupent 
les  bords  du  rocher  et  le  milieu  du  sphénoïde. 

Les  lames  fibreu$es  épaisses  qui  constituent  les 
parois  des  sinus  étant  fixées  de  toutes  parts  plus  ou 
moins  immédiatement  à  des  parties  osseuses ,  et  se 
trouvant  dans  un  état  continuel  et. nécessaire  de  ten- 
don sur  tous  leurs  points,  on  conçoit  que  les  sious 
sont  également  incapables  et  de  changer  de  place  et 
dé  se  resserrer  sur  eux-mêmes  de  manière  à  diminuer 
de  calibre.  L'inspection  anatomique  suffît  donc  pour 
démon trerVimpossibilité fie  la  contraction  des  sinus, 
admise  par  quelques  auteurs  aucîens,;  et  sans  pro« 
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noncer  absoluridpent  sur  riiiérlie  de  ces  conduits,  où, 
^st  forcé  de  convenir  que  du  moins  ils  ne  peuvent 
exécuter  aucun  mouvement  sensible. 

Presque  tous  les  sinus  considéré^  dans  leur  inté- 
rieur offrent  des  brides  irrégulièrement  disposées  et 
tendues  en  différens  sens  d'une  paroi  à  Tautre.  Ges 
brides  sont  ordinairement  formées  par  des  faisceauic 
fibrenxde  la  dure-mère.  Mais  la  cavité  n'en  offre  pas 
moins  dans  toute  son  étendue  un  aspect  Ksse  et  poli 
dû  à  Ist  membrane  veineuse ,  et  cet  aspect  lisse  s'ob- 
serve même  sur  les  brides  dont  nous  parlons ,  la 
membrane  veineuse  se  repliant  sur  elles  pour  les 
envelopper  chacune  en  particulier.  Au  reste,  quoique 
ces  brides  intérieures  soient  très-ordinaires ,  elles  ne 
^ont point  constantes;  plusieur«sînusn'en  présentent 
aucune ,  comme  nous  le  verrons  dans  les  détails. 

C'est  aux  sinus  que  viennent  se  rendre  toutes  les 
veines  delà  dure-mère  et  toutes  celles  du  cerveau. 
.Ces  dernières  sont  les  plus  considérables.  Nous  exa- 
minerons avec  soin  leur  disposition  et  surtout  la 
.manière  dont  elles  s'ouvrent  dans  lessinus ,  spéciale- 
ment dans  le  longitudinal^  celui  de  tous  qui  en  reçoit 
le  plus. 

Dans  la  description  des  sinus  nous  suivrons  encore 
l'ordre  accoutumé ,  et  nous  supposerons  que  ces  con- 
duits partent  du  golfe  de  la  jugulairepour  se  répandre 
dans  l'intérieur  du  crâne*  Dans  la  description  des 
veines  cérébrales ,  nous  suivrons  au  contraire  Tordre 
naturel  de  la  circulation.  Cette  différence  de  méthode 
.est  fondée ,  i®.  sur  l'avantage  d'indiquer  par  l'unifor- 
mité de  la  Âarche  descriptive  la  continuité  des  sinus 
avec  la  veine  jugulaire  interne;  i^  sur  ce  que  les 
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veines  cérébrales  peu  remarquables  i^a  général  àmi 
leurs  distributions  particulières ,  si  on  en  excepte  les 
veines  des  ventricules  «  sont  au  contraire  très4nlé« 
ressantes  à  considérer  quant  à  leur  mode  d^ouvertnre 
dans  les  sinus ,  ce  qui  ne  ponrroit  se  &ire  commode* 
^ent  si  Vou  commençoit  par  les  troncs  pour  finir 
par  les  rameaux.  En  supposant  au  reste  qu'il  put 
résu}ter  quelque  légère  confusion  de  cette  diversité 
de  méthodes,  elle  sera  entièrement  dissipée  par  la 
récapitulation  abrégée  que  nous  ferons  ensuite  de 
tout  le  système  veineux  cérébral  considéré  suivant 
l'ordre  circulatoire. 

Il  y  a  dans  le  crâne  quatre  grands  sinus  dont  les 
autres  paroissent  n'être  que  des  dépendances  ;  on 
peut  du  moins  les  qnvisager  ainsi  pour  faciliter  la 
description. 

i^.  et  2?.  Les  deux  finus  latéraux  qui  commencent 
au  golfe  de  ]^  jugulaire  et  finissent  sur  la  protn* 
barance  occipitale  interne  dans  une  cavité  de  la 
duré-mère  que  je  nommerai  confluent  des  sinus. 

3^.  Le  sinus  droit  qui  commence  au  confluent  des 
sinus  et  règne  entre  la  base  de  la  faux  et  la  tente  da 
cervelet. 

.  4^.  Le  sinus  longitudinal  qui  nait  du  confluent  des 
sinus  et  règne  tout  le  long  du  bord  convexe  de  la 
faux. 

Les  sinus  latéraux  donnent  naissance  en  devant 
aux  sipus  pétreux  qui  se  terminent  eux-mêmes  par 
le  sinus  transverse ,  et  par  les  deux  sipus  caverneax 
desquels  dépend  le  sinu^  coronair,e.  En  arrière  les 
sinus  latéraux  donnent  naissance  aux  Sinus  occipi- 
taux qui  remontent  dans  la  &ux  cérébdleuse  et 
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aboutisseot  aa  cooflueat  des  sinus.  Dans  leur  trajet 
les  sinus  r  latéi^ux  reçoivent  les  veines  latérales  et 
iufériettres  du  cerreau  et  les  veines  inférieures  du 
cervelet* 

Le  sioûa  droit  reçoit  la  veine  inférieure  de  la 
faux  nommée  ordinairement  simis  longitudinal 
infétieup.  Il  reçoit  aussi  les  veines  des  cavités  cèvé-^ 
htsSu^soxxnyeinesde  Galien^  et  les  veines  supérieures 
du  cervelet.    • 

Le  sinus  longitudinal  reçoit  les  veines  supérieure^ 
du  cerveau.v 

Telle  est  l'exposition  générale  du  système  veineux 
cérébral  et  de  la  mardie  que  nous  suivrons  pour  lé 
décrire»  Nous  j  ajouterons  les  sinui  vertébraux  qui 
régnent  le  long  du  canal  de  Tépine  »  et  qui  présen- 
tent plusieurs  '  caractères  d'analogie  avec  les  sinus 
du  crAne ,  quoiqu'ils  en  diffèrent  sous  des  rapports 
essentiels  et  qu'ils  n'aient  avec  eux  nulle  commu- 
nication. 

I.  Sinus  latéraux» 

Chacun  d'eux  commence  au  golfe  de  la  veine  jngu» 
iaire ,  se  dirige  ensuite  obliquement  en  haut  et  en 
dehors  le  long  de  la  base  du  rocher  sur  la  région  mas- 
toïdienne du  temporal.  Au  niveau  du  bord  supérieur 
•du  rocher  il  se  recourbe  »  devient  horizontal  et  se 
porte  en  arrière  et  en  dedans  sur  la  partie  moyenne  de 
l'occipital  pour  finir  au  niveau  de  )a  protubérance 
interne  de  cet  os  par  une  ouverture  fort  dilatée  ^ 
vis-à-vi^  du  'sinus  latéral  opposé ,  dans  le  confluent 
des  sinus*  ' 

de  trajet  et  celte  érection  du  sinus  latéral  sddl 
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suffisamnieQt  indiqués  »  oomme  Ton  -saity^or  mie 
télé  sèche  par  la  gouttière  à  laquelle  jl  cor^e^poiid.Oa 
recQDUoit  par  ]e  même  moyeu  la?  difiTérouGe  assez  or- 
dinaire de  largeur  des  deux  siuus  :  le  droit  Tamporte 
presque  loujours  sut  le  gauche.  '    '         ^     :^       > 

Depuis.le golfe  de  la  jugulaire  juçqul'ati  bord  supë* 
rieur  du  rocher  le  sinus  latéral  p^esi  formé  que  par 
deuxlamesdeIadarermère,dont  Tupe  tapisse  le  crâne 
et  par  conséquent  la  gouttière,  Tautre  passe  au  devant 
de  cette  même  gouttière  qu'elle oacheentièremeut.  Il 
résulte  dé  là  que  dans  toute  cette  par  lie  ^  largeur  et 
la  forme  de  la  gouttière  latérale  deWmioçntlalargeur 
jet  la  forme  du  sinus.  Auconirairç,  de|>uisle  bord  su*, 
périeur  du  rocher  jusqui'à  la  protubérs^ncé  occipitale 
interne ,  le  sinus,  correspondant  à  la  circopférence  ex-* 
terne  de  la  tente  du  cervelet^  est  forméparAroislames 
xniçmbraneja^ses  dont  une  tapisse  l.e  crâne  ^  leadeux 
autrçs  écartées  ^pp^rtiiemiei^t  à  la  tenta  ici  lÀlaorget^r 
du  sinus  dépend  moins  de  celle  de  sa  gouttière  :  il  est 
nécessairement  triang^aij^e^  danç  9a  forme.  Mais  les 
lames  qui  le  constituent  deviennent  fort  épaisses  près 

.de  sou  emhouohurç;;%.foit^ipe  ei|  est^ch^ngé^^Q  ^^^ 
endroit,  et  il^'o^vre^dan'^  1q  cQuAucint  pair.ua  Qiîfîee 
jtrès- large  él  traipiSY.çrs^j^fEiçnt  Qvale^' 

Considéré  dans  son  intéirieurK  le  sipvisjpitéral  offre 
un  as]  ect'lisse  etpoli  dâiàj^-meqihraQeteîaeuseciui 
le  reyét  et  qui  est  la  cQ^tinoatian  de  celle  delà  pgu* 
laire.  Ordinairementonny  trouve  aucune  des  bridea 
dont  nQusavops parlé,  ,  ^  ;;.        ^  .         ^,    .    , 

Daps  la  première  partait  de' SQp.  trajet  te  sinus 
latéral  donne  naissance  en  devant  à  deux  sipus  beau- 
coup plus  petits  desquels  dépendant  t«u9  cçu;l  de  la 
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partie  antérieure  da  crâne.  Ctt  sont  tes  sinus  pétrecnc 
distingues  déblidque-côtéeninfërieiir  et  supérieur* 

En  arrière  il  donne  naissance  âux-sintis  occipitaux. 

■  .     '        •   *  .  .      .  .  ,  .... 

:  x^.  Sinus  péùreuco    nés   en  devant  du  sinus  ' 

latéral. 

.  Les  sinus  peureux  inférieurs  naissent  de9  smus 
latéraux  à  leur  origine  et  au  niveau  du  golfe  de  lafâgu- 
laire.  Us  remontent  obliquement' en  avant  et  en  de- 
dansle  longdu  boi^d  inférieur  du  rocher ,  entii^ece  bord 
et  celui  de  ToccipitaL  Vers  le  sommet  du  rocher  ilâ 
communiquent  en  dedans  entre  eux  par  Iq  sinus 
transverse,  en  dehors  et  en  haut  avec  les^inus 
pétréux  supérieur  et  caverneux.  Assez  larges  à'ièuç 
origine,  rétrécir  dans:  le  milieu  de  leur  tratjétv;ils 
s^élargîssent  considérablement  à  leur  termkiaisoia 
antérieure  ou  ils*  paroisseut  non  >se  diviser^  mais 
former  une  cavité ^^ommune avecles* ^nus  que  ûous 
venons  de  désigner.  '          ...:;-;:        .  j.  »,... 

La  gouttière  que  présentent  ier  bbrdfi  réunis 'dd 
rocher  et  de  Toccipital  détermine  seule  k  iari^eui^des 
sinus  pétreux' inférieurs.  La  d(ire  -  nîère  passe '  sur 
cette  gouttière  ^'et  la  convertit  en  canal  ,-mâis*ne 
paroil  point  la  tapisser  immédiàftettiént*;^  du  moini 
lorsqu'on  ou vre  le  sitius  et  qu'on^etaminé  avec  soia 
le  fond  de  la  gouttière, on  n'j  trouve:  que  la  mem- 
brane veineuse  qui  paroit  immédiatement  apptiqttée 
sur  Tos.  Cette  membrane  est-elle  fortifiée  par  une 
lame  méningée?  on  est  assez  porté  à  le  croire ,  mais 
au  moins  cette  lame  est  excessivement  mince. 

Les  sinus  pétreux  supérieurs  moins  larges,  mais 
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plus  longs  que.  les  inférieurs,  naissepl  des  sinus  laté^ 
XSLUX  k  Tendroit  où  ceux-ci  se  jrecqi^rbenl  pour  sa^ 
porter  horizonUlement  «n  arrière»  Us  régnent  obli- 
quement en  avant  et  en  dedans  tout  le  long  du 
bord  fiupërieur  du  rocher ,  ;  et  panrènus  au  sommet 
de  cette  éminence  s^udissent  »  en  s'élargissant ,  avec 
les  sinus  caverneux  et  pétreux  inférieurs.  Une  goul- 
tier^très-superfiçieUe  pratiquée  sur  Fos  indique  leur 
trajet^  mais  ne  détermine  ni  leur  largeur  ni  leur 
forme*  Ces  sinus  en  effet  correspondent  à  Tattache 
^e  là  tente  du  <^velêt ,  et  soot  formés  par  Técarte- 
ment  des  deux  Jiunes  de  cette  tetatte ,  fixées  aux  bords 
de  la  gouttière  qu'elles  tapissent  en  même  temps 
d'une .  manièi^  très  -  sensible*  Ils  sont  donc  trian*- 
gulaîi"^  9  et  semblent  par  leur  disposition  continuer 
antérieurement  la  portion  horizontale  des  sinus  la* 
térapEii^ 

i  '  Jucs  sinus  pétreux  supérieurs  et  înfëri^rs  oQÎCTt 
dans  leur  cavité  Taspect  lisse  du  à  la  membrane  vei« 
neuse  qiû  les  revêt.  Quelques  brides  fibreuses  les 
ttv»veraent  en  différentes  dirisctipus ,  mais  elles  sont 
peu  multipliées*     > 

•  Il  ne  paroit  pas  qtie  ces  sinus  neçoiveqt  auoune 
veine  remarquable .  de  Torgac^  cérébral.  Destinés 
principalement  à  établir  une  communicatiqa  libre 
£ntre  les  sinus  cavearneux  et  les  latéraux  9  ils  recoi* 
-vent  seùkmeut  dans  leur  trajet  les  veiçes  méningées 
armiaes. 


\f  j  t* 


i  •  ' 


« 

Simis  trans^erse ,  réunion  des  sinus  peureux. 

Il  occupe  la  partie  supérieure  de  Tapopt^yse  baâ* 
laire  de  Toccipital  «  et  s'étend  depuis  la  réunion  des 
sious  pétreuxet  caverneux  d'un  côté  jusqu'à  la»réu* 
nion  des  ttiémes  sinus  du  coté  opposé.  &^  largeur 
'  toujours  "considérable  e^t  sujette  à  varier.  Il  résultç 
d'une  dépresàon  plus  ou  moins  profpnde  (Jie  l'apo* 
physe  basilaire  «  dépressioà  que  recouvre  la  durer 
mère  écartée  en  cet  endroit  de  l'apophyse  à  laquelle 
elle  adhère  plus  bas.  Ijorsqu'on  ouvre  qe  sinus  sui« 
vaut  sa  longueur  en  fendant  transversalement  la  dure^ 
mère  ^  on  ne  voit  point  que  cette  membrane  se  divise 
sensiblement  en  deux,  lames  pour  tapisser  immédio* 
tement  le  fond  du .  sinus  en  mepae  temps  qu'elle  le 
ferme  à  l'esLlérieur*  Il  est  probable  dSpeDdant  qu'une 
lame  méningée  très-mince  recouvre  la  portion ps^e]usç 
de  cette. cavité  et  fortifie  la  memlirane  vein^u^p  eo 
s'identifiant  avec  elle. 

Onvoitquele  sinus  transverse  n'est  autre /chose  que 
là  réunion  des  sin us  pétreux  et  caverneux.  Qbmme  ces 
derniers  il  offre  dans  son  intérieur  un  tissa  filamen-^ 
teux^réticulaire»  rougeàtre  f  sur  lequel  AOlis  allons 
bientôt  revenir. 

Sinus  caverneux  nés  de  chaque  cétéde  la  réunio^ 
des  sinus  pétreuço  et  trùnsverse. 

Ces  sinus ,  les  plus  compliqués  de  tous,  ceux  du 
crâne  quant  à  |eur  organisation ,  commencent  dans 
l'espace  ^ui  sépare  le  s^çmatet  du  xocher  4'av:çG  la 
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lame  quarrée  du  sphénoïde ,  se  portent  horizontale'^ 
ment  en  deyant  sur  les  colésr'dela  fosse  pitultaii^e , 
et  finissent  au-dessous  des  apophyses  clinoïdes  anté- 
rieures en  s*ëtendant  obliquement  en  dehors ,  der- 
rière le  tiers  interne  de  4a  fente  sphéno'îdale.  Leur 
largeur  est  considérable  ;  leur  figure  irrégulière  ne 
permet  aucune  compaFâîson  exacte/ Formés  en  bas» 
dans  presque  toute  leur  longueur ,  par  les  gouttières 
latérales  du  corps  du  sphénoïde  qui  les  borne  en 
dedans  V  ils  dépendent  essentiellement  chacun  de  la 
dure-mère  qui ,  après  avoir  tapissé  la  fosse  tenaporale 
interne  »  se  divisé  en  deui  lames  en  approchant  du 
corps  du  sphénoïde. 

De  ces  deux  lames,  l'une  intérieure  tapisse  îmmé- 
'diatement  la  gouttière  sphénoïdale ,  puis  en  dedans 
ise  continue  dans  1»  fosse  pituitaire ,  en  devant  se 
réfléchit  dé  bas  en  haut  derrière  ta  fente  sphénoïdale 
et  constitue'  la  pfaroi  antérieure  dû  sinus ,  en  arrière 
sèpi^longe  dans  les  sinûij.  pétrëux  et  transv etse  où 
elle  devient  extrêmement  mince,  et  enfin  dans  le 
canal  caîrcJlidiett*  où  elle  *  se  continue  avec-  le  péridsle 
exteneur.  •  ' 

'  L'autre  lame ,  extérieure  V  beaucoup  plus  épaisse, 
'rémonflè-'Vei^tîcalement  sur  le  côté  du  sinus  dont  elle 
constitue  la  paroi  externe  en  se  continuant  endevant 
avec  la  portion  de  durç-mère  qui  bouche  les  deux 
tiers  externes  de 'la  fente  sj^hétiôïdale ,  en  arrière  avec 
la  tente  du  cervelet ,  ce  qui  là  met  dans  un  état  habi- 
tuel de  tension.  Cette  paroi  contient  dans  son  épais- 
seur les  tièrfs  moteur  commuù  ;  pathétique  et  ophtal- 
'luique ,  disposés'  comme  il  à  été"  dit  dans  le  temps. 
*  ^  Devenue  plus  épaisse  Supérieuremeut  ^  ta  lame 
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exlërleure  se  confond  ^vec  les  deux  prolongemôns 
de  la  tente  du  cervelet  filmés  aux  apophyses  ciinoïdes 
antérieure  et  postérieure ,  prolongemens  qui  seuls 
constiluent  la  paroi  supérieure  du  sinus.  Enfin  la 
lame  extérieure  se  cojatînue  sur.  la  fosse  pituitaire 
avec  la  lame  profonde  ^  et  présente  eu  cet  endroit , 
en  dedans  de  Tapophyse  clinoïde  antérieure^  une  ou- 
verture par  laquelle  Tartère  carotide  interne  sort  du 
àxx  us  pour  se  porter  dans  le  cr^ne. 

Telle,  est  l'organisation  extérieure  du  sinus  cayer- 
neux.  Sa  cavité  présente  ordinairement  des  filâmens 
rougeâtre$ ,  peu  résistans  »  entrecroisés  en  différent- 
sens  d'une  paroi  à  l'autre  on  forme  de  réseau.  On  les* 
a  comparés  au  tissu  spongieux  qui  remplit  les  corp8> 
c;avei*neux  de  la  vei^e;  de  là  même  le  nom  qu'on  à 
donné  au  «inus.  Ces  filamens  sont-ils  des  fibres  ténues 
de  la  dgire-mère  ?  ontrils  une  nature  propre  et  indé-^» 
pendante  ^  ou  sont-ils  formés  parla  membrane  vei^. 
neuse  9  comme  le  pensoit  Bichat?  c'est  ce  qui  me  • 
paroit  assez  difficile  à  décider. 

On  trouve  sur  les  parois  du  siaus^.et  spécialement 
sur  l'externe  9   upe  foule  de  faisceaux  réelleiaent^ 
fibreux ,  saillans ,  irrégulièrement  disposés,  analogues  t 
à  ceux  qu'où  voit  dans  les  autres  sinus  >  et  surtout  * 
dans  le  langitudioaL 

,  Mais  les  objets  Iqs  plus  remarquables  que  présente  • 
le  sinus  caverneux  sont  l'artère  carotide  interne  et  le 

»  *  • 

BçrfmotjeQr  externe  qui  le  traversent.  L'artère  s'y- 
introduit  de  bas  en  haut  eu  sortant  du  canal  du'- 
rocher  ;  le  nerf  y  entre  par  un  petit  caual  partibulier'^ 
de  la  dure-mère ,  à  côté,  et  en  dehbiis  idu  sinus  pétreux'^ 
inférieur  j'Ua  peu  aa-d§«sQtts  d\X  mm  tcansverse*  i 


•        '*> 
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L'un  et  Taotre  placés  contre  la  paroi  ÎDleme  da  slons 
te  portent  ensuite  en  devant ,  Tartère  en  formant  pla- 
ceurs flexoositës ,  le  nerf  en  suivant  un  trajet  Wi- 
zontal  au-dessous  et  en  dehors  de  Farf  ère  à  laquelle  il 
est  contigu*  L^artère  sort  enfin  par  Touverture  supé- 
l^eure  dont  nous  avons  parlé  tout  à  Theure ,  et  se 
porte  dans  le  crâne  ;  le  nerf  traverse  la  paroi  aoté- 
rieure  du  sinus  pour  entrer  dans  Torbite. 

Pendant  leur  trajet ,  Tartère  et  le  nért  baignent-ils 
dans  le  sang  du  sinns^  comme  les  anatonâstes  le  sup- 
posent? Au  premier  aspect  ou  est  porté  à  lecrare, 
carie  anus  présente  une  seule  et  unique  cavité  dans 
laquelle  Tartère  et  le  nerf  ne  paioiasent  séparés  da 
aang  par  aucune  cloison. 

Mais,  I*.  peut  on  penser  que  le  sang  veineux  qui 
par-tout  ailleurs  n^est  en  contact  qu*avec  nné  seole 
espèce  de  membrane  exclusivement  destinée  à  le 
contenir  ^  soit  ici ,  par  une  ei^ception  unique ,  en  con- 
tact immédiat  avec  la  dure-mère  ?  2^.  La  mend^raDe 
veineuse  qui  bien  évidemment  tapisse  les  antres 
sinus  et  spécialement  les  pétreux  et  transverse ,  ne 
paroit  point  interrompue  à  Tentrée  du^cavernenx  et 
ae  retrouve  au-delà  de  ce  sinus  soit  dans  la  yeiae 
ophtalmique  f  soit-  dans  le  sinus  coronaire.  3^,  Si  Ton 
examine  en  détail  les  parois  du  sinu^  caverneux,  on 
trouvé  à  toutes  leurs  parties  cet  aspect  lisse  qui 
ailleurs  est  certainement  dû  à  la  membrane  veineuse. 
40.  Si  la  meiàbrane  veineuse  existe  dans  le  sinas 
,  caverneux  9  consiBé  les  raisons  pi^cédentes  le  prou- 
vent, il  est  impo^ble  que  Tarière  e^  le  nerf  soient 
contenus  dans  la  cavité  de  cette  membrane ,  puisque 
les  onvertatâaiicd  transmettent  dans  1q  atnus  l'artère 
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et  le  nerf  soat  tout  à  £sdt  différentes  de  eeltes  par  iés* 
quelles  la  membraue  veineuse  s'y  iûtroduit*  5^«  Euiia 
tine  inspection  ekacte  démontre  complètetilieut'  que 
l'artère  et  le  nerf  sont  tout  à  fait  séparés  du  sang;  Eu 
examinant  en  effet  Tartère  au  moment  où  elle  passe 
du  canal  carotidien  dans  le  sinus ,  on  Yoit  dans  le 
contour  de  Touverture  da  rocher  une  membrane  fine 
se  réfléchir  de  Tintérieur  du  sinus  sur  Tartère  et 
intercepter  toute  communication  entré  le  sinus  et  le 
canal  carotidien.  Cette  memin-aiœ  fîsès  -^délibiattcr^ 
immédiatement  appliquée  ensuite -soit  sur  lé  tais- 
seau ,  soit  sur  le  nerf,  semble  confondue  avec  les 
parois  de  Tune  et  avec  le  névrilème  de  Tautre»  à^àxi- 
tant  pliis  qu'elle  s'enfonce  ordinafiretâént  dans  leut^ 
intervalles  et  se  replie  plusieurs  fois  pour  les  i^évétin 
Itf ais  quelquefois ,  surtout  quand  l'àrlère  est  trèsh 
flexueuse  yla  membrane»  au  lieu  de  se  replier  ainsi, 
ipasse  dtrectement  d'une  courbure  sûr  l'autre  ^  et  se 
montre  alors  tendueet  transparente  dans  llùte^valle. 
J'ai  observé  ceci  d'une  manière  sensible. 
-  lot  me  mbrane  veineuse  recouvre  donc  l'artère  ca- 
rotide-et  le  nerf  moteur  externe  soit  en  passant  sur 
eux  9  soit  en  leur  formant  une*  espèce  de  gaine  jus- 
qu'à leur  sortie  du  sinus.  La  eHe  se  réfléchit  de  toùtdi 
parts  dans  l'intérieur  du  sinus  où  élle^  est  seule  en 
contactioamédiat  avec  le  sang.  * 

^  Outre  un  grand  liiombre  de  veines  méningées ,  le 
éikus  caverneux  reçoit  en  devant  la  vëîtie  ophtal- 
mique ;  en  dedans  et  en  haut  il  communique  avë6 
le  iinos  coronaire; 

:  £^,  veine  ^ephtalnùque  dottt  IXA  rameattx  distri« 
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ment  comme  ceux  de  Tarière ,  ne  méritent  point 
d*étre  djécriis^  en  particulier ,  sort  en  arrière  de  Tor* 
jbite  ,par  Ja  partie  jtilerne  élargie  de  la  fente  sphé- 
noïilale ,  trave^^se  la*  paroi  antérieure  du  sinus  ca^er* 
neux  et  s  p^vre  daus  son  intérieur*  . 

»  * 

Sinus  coronaire  placé  entre  les  caçemetÊœ^  • 

On  en  distingue  ordinairement  deux  ^  doût  Tua 
antérieur.,  Tautre  postérieur,  et  on  pourroit  en 
ajouter  deux  latéraux;  mais  il  n^,  en  a  réellement 
qu*uù  formé  4^  quatre  portions  réunies  entre  elles  à 
angles  plus  ou  moins  nyarqués ,  et  environnant  de 
toutes  parts  la  fiasse  pituitab^e»  La  poition  antérieure 
transversale,  occupe  unessûlUe  osseuse  du  sphénoïde 
placée  derrière  la  gouttière  comnuine  des  nerfj^  bp* 
tiques.  Cette  portion  aboutit  parèses  extrémités  dans 
deux  autres  ])laoées  sur  les  côtés  de  la  glande  pttni* 
taire  et  dirigées  en  arrière  où  elles^  finissent  dans  la 
quatrième  disposée. transversalement  comme  .la  pre« 
mière ,  tantôt  au  cjeyant  de  ia  lame  quarrée  du  sphé* 
noîde,  tantôt  sur  le  bord  saillant  de  cette  lamie.  Cette 
jdemlère  portion  s^ouvre  par.se^  extrémités  dans  les 
deux  sinus  caverneux. 

Le  sinus  coronaire  ,  fort ,  étroit  dans  toutes*  ses 
parties,  est  formé  par-tout  par. deux' lamies écartées 
de  la  dure*mère.  H.  reçoit,  outre  les  veines 'ménin- 
^es  voisines  9  celles  qui  ,se  djIsH^iJ^uent  à*  la^lande. 
pituitaire»  ..  .   •.         i  ;r:  .  •  < 

On  voit  )  diaprés  ce  que  nous  avons  dit ,  qneJes 
sinuscOFonaire^oaiY^rneuxetik^âSférsequtoocapènt 
|»|>sMtie  jantàieure  et  moye&iie  de  lâhisediJiciâM^^ 
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aboutissent  tous,  dans  la  première  portion  des  sinus 
latéraux  par  le  moyen  des  sinus pëtreux  supéneurs  et 
inférieurs  qui  ne  doivent  être  regardes  que  comme 
des  conduits  de  communication.  Nous  reviendrons 
là-des$us  en  jetant  un  coup  d'œil  ^ur  Tensembie  du 
système  veineux  cérébral. 

a?«  Sinus   occipitaux  nés  en  arrière  de  chaque 

sinus  _  latéral. 

.Leur  origine  répond  au  golfe  de  la  jugulaire.  Ils 
se  dirigent  obliquement  en  dedans  et  en  arrière  sur 
les  côtés  du  grand  trou  occipital,  remontent  epsnite 
dans  répaisseur  de  la  faux  cérébelleuse  en  se  rap- 
procbantrun  de  Tautre  ^  et  devenus  enfin  parallèles , 
s'ouvrent  cbacun  en  particulier  dans  là  paitie  infé- 
rieure.du  confluent  des  sinus. 

.  Les  sinus  occipitaux  formés  dans  toute  leur  éten- 
due par  deux  lames  écartées  de  la  dure-mère,  sont 
ordinairement  fort  étroits  sur  les  côtés  du  trou  occi- 
pital.,, et  s'élargissent  progressivemeut  en  approchant 
de  leurs  embouchures.  Il  reçoivent  les  veines  mé- 
ningées  de  la  faux  cérébelleuse  et  des  fosses  occi- 
pitales inférieures. 

Le.  sinus  latéral  dans  la  seconde  partie  de  son 
trajet ,  c'est-à-dire ,  depuis  le  bord  supérieur  du 
rocher  jusqu'à  la  protubérance  occipitale  interne  « 
reçoit  en  haut  les  veines  latérales  et  inférieures  du 
cerveau, en  bas  les  veine$ cérébelleuses  inférieures. 
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Veines  latérales  et  inférieures'  du  cerveau, 
terminées  dans  les  sinus  latéraux. 

Des  veines  nombreuses  naissent  par  des  ramus* 
cules  ténus  de  la  partie  latérale  de  chaque  hénai- 
sphère  cérébral.  Leurs  origines  correspondent  à  peu 
près  au  niveau  de  la  ligne  demi  -  circulaire  tem- 
porale du  crâne  ^  et  tout  tout  à  fait  distinctes  de 
celles  des  veines  supérieures'  qui  partent  à  peu  près 
du  même  endroit.  Elles  descendent,  en  arrière  et 
en  dehors  sur  Thémisphère  en  formant  successive- 
meut  des  troncs  plus  volumineux  qui  bientôt  se  ré- 
duisent à  deux  ou  trois.  A  ^éux-^ct  vient  s^en  joindre 
un  autre ,  lequel  résultant  des  veines  nées  à  la  sur- 
face inférieure  du  lobe,  postérieur,  règne  quelque 
temps  ^urle  bord  externe  de  ce  lobe  et  rabandonne 
«ûsuite  pour  se  porter  en  dehors. 

Ces  trois  ou  quatre  troncs  veineux  rapprochés 
abandonnent  ensemble  le  cerveau ,  et  environnés 
chacun  par  unis  gsdne  arachnoïdienne,  se  dirigent  un 
peu  obliquement  en  avant  pour  gagner  la  pàrttesupé- 
Heure  du  àinus  latéral  vers  le  commencenîent  de  sa 
portjpn  horizontale ,  derrière  la  base  dû  rocher.  Us 
péjlètteut  isolément  dans  ce  sinus  en  traversant  cha- 
éun  la  lame  supérieure  de  la  tente  du  cervelet  dans 
Tendtcit  où  elle  se  réfléchit  en  hailt  ponr  coiitkiuer  à 
tapisser  le  crâne.  On  voit  les  faisceaux  fibreux  de  la 
dttre-mère  s'écarter  sensiblement  edtre  eux  dans 
f  endroit  où  diaque  veine  les  traverse.    -    -  -' 
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freines  càràbelleusç,^  inférieures ,  ^rminées  dans 

le^  sinus  latérau(c. 

RépA»4a!e$  sur  la  face  inférieure  convexe  des  c|eux; 
lobes  du  cervelet  9  elles  se  réunissent  de  chaque  cpiq 
en  dew  ou  tpois  trpncs  qui  ^e  recourbent  sur  la 
grande  pirjcofiférence  de  cet  organe  et  remontent  ver- 
licaleineot  po42r  pénétrer  daùs  le  siaus  latéral  corres- 
pondant y  à  de^  dist9pçe$  assez  gr^pdes  Les  unes  des 
autres  »  ei)  traversant  la  laAie  inférieure  de  la  tent/e 
du  ceryçl^etf 

IL  Confluent  des  Sinus. 

Dans  Tendroit  où  les  lan;ies  de  la  faux  cérébrale 
écartées  les  unes  d,es  autres  vont  d'un  cô^lé  tapissier 
la  surface  du  crâne ,  de  Tautre  se  contii^uei;  avec  la 
lame  inférieure  de  1^  tente  dujçeryelet  qui  elle-rf^ém/e 
donne  naissance  en  b^^  à  la  faux  céréhell/euse^  il  re$te 
entre  ces  portions  membraneuses  ui^.  espace  asse^ 
large  qui  correspond  à  la  protubérac^  V^^^mv^ 
FoccipilaLÇet  ppace^  de  forme  irrégpljère ,  pW* 
partient  proprement  à  ajacun  sinps ,  e|  c^^cuuç  4ea 
lames  qui  ^e  formenil  s'ép^içs^  t^ljl;e^p.ent  qu'il  ejo, 
résulte  iine  cavité  p^lidjûière  ^  l^u^lJc;  les  s1qu$. 
yiennepjt  aboutir  ,  mais  qui  .^'est  la  ççntjpaiia^ipn  ni 
des  uns  ni  àe&  autre?.  Je  la  w>awie  cpnfiuenf^.  des 
sinus  pluî.pt  ppw  lui  donner  up  ^^^  qi^elrooque 
^ue  pwr  ejiprimer  uqe,i4ép  j^bj^iofe^gi^e  e^^cte;., 
car  J'après Tordre  nalfurel  cJeJa  dv^^^vi  veineuse 
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diaal  et  du  sinus  drok  sont  l^s  seules  qui  viennent  se 
rencontrer  dans €ette  cavité.  On  sait  que  les  anciens 
la  noïoxxioxeni  pressoir  (ÏHérophile. 

Cette  cavité  lisse  et  polie  ^  tapissée  par  la  mem- 
brane veineuse  commune ,  présente  six  ouvertures. 
Deux  latérales ,  très-larges,  transversalement  ovales, 
offrant  chacune  dans  leur  contour  un  bourrelet  épais, 
correspondent  aux  sinusialéraux.  Une  supérieure  , 
à  peu  près  triangulaire ,  conduit  dans  le  sinus  longi- 
tudinal. (Jne  quatrième  antérieure,  orâinaîpement 
arrondie  ,  répond  au  sinus  droif.  Enfin  deux  infé* 
rieures ,  plus  ou  moins  larges  répondent  aux  sinus 
occipitaux.  ^        »  . 

On  voit  que  le  seul  endroit  où  le  confluent  des 
sinus  ne  présente  aucune  ouverture,  ç^est  sa  partie 
postérieure.  Là  il  correspond  à  roccipîlal  et  se  trouve 
formé  par  ia  lame  méningée  qui  tapisse  immé* 
diatemcRt  cet  os.  Cest  là  aussi  le  seul  endroit  où 
l'on  puisse  ouvrir  la  cavité  dont  je  parie  de  manière 
à  s'en  faire  une  j  uste  image.  On  la  détruit  en  partie 
lorsqu'on  l'ouvre  à  l'intérieur  du  crâne ,  puisqu'il 
feut  nécessairement  aloris  fendre  ou  le  sinus  longi- 
tudinal ,  ou  le  droit ,  ou  un  des  latéraux:  Au  con- 
traire ,  en  ouvrant  en  arrière  la  lame  méningée  qui 
recouvre  l'occipital ,  on  laisse  intacts  tous  les  orifices 
de  ces  sinus ,  et  on  reconnoit  sans  peine ,  comme  je 
l'ai  dit,  que  la  cavité  membraneuse  commune  à  la- 
quelle ils  seterminent  est  tout  à  fait  distincte  des 
uns  et  dés  autresf.  Cette  préparation  anatomique  est 
içxtrémemeut  facile /depuis  qu'on  a  adot)té  dans  les 
amphithéâtres  l'excellente  méiiiode  d'emplojer  jj^ur 
ouviir  le  crâne  ^  le  martpaui  au  fila  dé  la  $ckf  .*  On  nV 
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qu'à  bri^r  en  arrière  Toccipital  dans  Une  cerlaiiie 
étendue  qui  compi^one  sa  protubérance ,  et  en  enle^ 
vaut  les  pièces  osseuses  on  découvre  la  lame  crâ- 
nieniiedela  dure^mère  qu^on  jncise  verticalement 
dans  l'endroit  où  la  £siux  cérébrale  et  la  tente  clu  cer- 
velet se  réunissent. 


u 


III.  Sinus  longitudinal. 


II  commence  k  la  partie  supérieure  du  confluent 
des  sinus  immédiatement  au-dessus  de  la  tente  du 
cervelet ,  remonte  d'abord  presque  verticalement  sur 
Toccipits^  et  règne  ensuite  tout  le  long  dulK>rd  con- 
vexe de  la  faux  jusqu'à  1  apophyse  cristagalli  où  il 
£nit  par  un  cul-de-sàc  :  ainsi  il  répond  exactement 
à  la  ligne  médiane  comme  ta  Ëiux  elle-même.  Très- 
large  en  an*ière  ,  il  devient prc^ressivement  plus  étroit 
en  se  prolongeant  antérieurement.  Sa  direction  et  son 
trajet  sont  indiqués  Sur  une  tête  sècbe  parla  gouttière 
à  laquelle  il  donne  son  nom  :  mais  la  profondeur  de 
cette  gouttière  ne  détermine  point  la  largeur  du  sinus. 
Il  est  fermé,  en  effet ,  par  trois  lapies  méningées  dont 
une  tapisse  la  gouttière^  tandis  que  Ijss  deux  autres 
s'écartent  de  la  première  pour  se  porter  obliquement 
dans  rintérieur  du  crâne  en  se  rapprochant  Tune  de 
l'autre  et  former  ensuite  la  faux  par  leur  réunion 
mutuelle*  Le  sinus  longitudinal  est  donc  triangulaire 
de  telle  sorte  que  la  base  du  triangle  répond  aucràne^ 
et  le  sommet  à  la  faux  :  on  voit  très-bien  cette  forme 
en  ouvrant  le  sinus  suivant  sa  longueur.  C'est  surtout 
sous  les  parois  de  ce  sinus  et  autour  des  embouchures 
veineuses  qu'on  trouve  en  grande  quantité  cesgrànu* 
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lalions  blanchâtres  nommées  ordmsàvemeni glandes 
de  Pacchioni  (i).  . 

L'intérieur  du  sinus  par-tout  lisse  et  poli ,  tapissé 
par  la  membrane  veineuse  ^  offre  une  assez  grande 
quantité  de  brides  qui  s*éiendent  dVne  paroî  à  l^iutre 
dans  différentes  directions.  De  ces  brides  »  les  unes 
sont  dues ,  comme  nous  le  dirons  bientôt ,  aux  replis 
que  forme  la  membrdne  de  chaque  veine  à  son  em- 
bouchure; les  autres  sont  évidemment  des  faisceaux 
fibreux  dç  la  dure^mère  tendus  entre  les  paroisw  Mâûs 
Taspect  lisse .  que  présente  chacuu  de  i»s  faisceaux 
indique  assez  que  la  mtembrane  commune  du  sinus 
se  replie  sur  eux  et  les  revêt  en  particaliôr. 

Le  sinus  longitudinal  reçoit,  du  côté  du  crâne  un 
assez  grand  nombre  de  veines  dont  les  unes,  bnmcbes 
des  veines  fix)ptales ,  viennent  de  Textérieur  et  pé- 
nètrent par  les  petits  trous  multipliés  de  la  suturé 
cagillale,  les  autres  viennent  du  tissu  diploïque  des 
os  eux-mêmes.  Cest  à  ces  veines  qu'jl  fautTapportet* 
en  partie  Tadhérence  toujours  très-marquée  de  la 
.dure-mère  au  crâne  le  long  du  sinus  longitudinal  et 
Ifss  gouttelettes  sanguines  qui  restent  sur  cette  mem- 
brane dans  le  même  endrcnt,  lorsqu'on  a  enlevé  avec 
effort  la  voûte  du  crâne. 

Des  veines  de  la  dure  -  mère  viennent  aussi  se 
rendre  dans  le  même,  sinus.  Mais  c'est  du  cerveau 
que  ce  conduit  reçoit  les  veines  les  plus  remarqualdes 
.  et  les  plu&  volumineuses. 


(0  Vqycas fe  tome III,  pag.  6^o. 
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Veines  cérébrales  supérieures. 

Ces  veines  répandues  irrégulièrement  sur  la  face 
convexe  de  Vnn  et  de  l'autre  hémisphère ,  paroissent 
naître  djs  là  substance  i^érébrale  par  une  foule  de  ra- 
mifications plus  ou  moins  ténues  vers  les  con6ns  des 
régions  temporales.  Flexueuses  d^ns  leur  trajet  et 
placées  principalement  dans  les  anfractuosltés ,  elles 
se  rapprochent  de  la  ligne  médiane  en  se  réunissjint 
en  troncs  successivement  plus  volumineux  et  moins 
multipliés.  Ces  troncs  n'occupent  plus  les  anfractuo- 
sîtés  seules;   plusieurs  passent  sur  les   circonvolu- 
tions. Les  plus  gros  et  les  plus  nombreux  sont  téunis 
à  là  partie  postérieure  et  moyenne  du  cçrveai\  :  en 
devant  on  n'en  trouve  qu'un  petit  nombre.  Vers  le 
bord  interne  de  l'hémisphère  ils  reçoivent  les  Veines 
de  la  surface  plane  qui  viennent  plus  ou  moins  ver- 
ticalement se  réunir  à  eux;  puis  ils  quittent  le  cer- 
veau, etenveloppés  chacun  par  unegaine  particulière 
de  l'arachnoïde  qui  jusque-là  les  avoit  recouverts  , 
ils  gagnent  en  se  recourbant  en  devant  les  parties 
latérales  et  inférieure  du  sinus.  On  les  voit  s'enga- 
ger entre  les  fibres  membraneuses  et  suivre  plus 
ou  moins  long-temps  d'arrière  en  avant  La  p^roi  du 
sinus  avant  de  s'ouvrir  dans  son  intérieur.  Souvent 
ce  trajet  est  d'uQ  demi-pouce,  surtout  à  la  partie 
postérieure ,  en  sorte  que  les  embouchui*es  veineuses 
sont  extrêmement  obliques,  A  mesure  qu'on  se  rap- 
proche delà  région  frontale,  les  troncs  veineux  de- 
viennent moins  obliques ,  suivent  moins  long-tempis 
la  paroi  membraneuse ,  et  leur  embouchure  dans  le 


3i^2       '    APPAREILS    DE    LA    VIB    OÛGAjyxQtTE. 

sinus  est  plus  rapprochée  de  Tangle   droit  quVUe 
n^ofïre  cependant  jamais. 

Fresque  toutes  les  yeinei  s'ouvrent  obliquement 
d'arrière  en  avant  ^  sens  inverse  du  cours  du  sang 
dans  le  sinus.  Quelques-unes  cependant  s'ouvrent 
d'avant  en  arrière  en  offrant  la  même  obliquité. 

Si  on  examine  dans  le  sinus  même  la  disposition 
des  ouvertures  veineuses ,  on  reconnoit  £Eicilement 
que  la  membrane  des  veines  se  continue  sans  inter- 
ruption dans  la  cavité  du  sinus  pour  le  tapisser  9  que 
par  conséquent  le  sang  n'est  nuile  part  en  contact 
avec  la  dure-mère ,  comm^  le^  anatomisles  semblent 
ordinairement  le  supposer. 

On  remarque  aussi  que  presque  par-tout  les  em- 
bouchures veineuses  paroissent  couvertes  en  grande 
partie  par  des  replis  membraneux  en  £3rmc  de  val- 
vules, continus  en  arrière  avec  les  parois  du'sinus» 
et  offrant  en  devant  un  bord  libre ,  concave.  Un 
stjlet  introduit  très-obllquement  d'avant  en  strrière 
sous  ce  bord  libre  pénètre  aisément  jusque  dans  l'es 
veines,  et  permet  de  reconnoître  exactement  l'éten- 
'due  du  trajet  que  chacune  parcourt  dans  la  paroi 
du  sinus  avant  de  s'y  ouvrir.  Ou  voit  alors  que  le 
repli  valvulaire  paroit  uniquement  du  à  la  mem- 
Èrane  interne  du  tronc  veineux,  prolongée  librement 
d'un  côté  dans  l'Intérieur  du  sinus  et  repliée  ensuite 
sur  elle  même  en  arrière.  On  sAira  une  idée  juste  de 
ce  mode  d'introduction  des  veines  dans  le  sinus  lon- 
gitudinal et  des  replis  val vulalres  dont  nous  parlons, 
en  se  représentant  le  trajet  oblique  que  parcourent 
les  urètres  entre  les  membranes  de  la  vessie  et  l'es- 
pèce de  valvule  qui  couvre  leur  embouchure  dans  cet 
organe. 


J'observe  au  reste ,  i^que  quand  les  veines  céré- 
brales supérieures  ont  un  volume  très-rconsidérable , 
souvent  les  replis  valvulairès  sont  moins  marqués  ou 
moins  étendus  ;  a*',  que  la  largeur  de  ces  replis  étant 
toujours  en  raison  directe  de  Tobliquiié  des  ouyer-- 
tures. veineuses,  Us  sont  en  général  moins  sensibles 
à  mesure  qu'on  se  rapproche  de  la  région  frontale  où, 
comme  nous  Tavons  dit ,  ces  ouvertures  veineuses 
sont  plus  rapprochées  de  Tangle  droit* 

IV.  Sinus  droit. 

Il  commence  à  la  partie  antérieure  du  confluent 
des  sinus  ^  règne  tout  le  long  de  la  basé  de  la  faux 
au-dessus  de  la  tente  du  cervelet,  et  finit  au  milieu 
de  la  circt>nférence  interne  de  celle-ci.  Sa  direction 
déterminée  par  celle  de  la  tente  du  cervelet ,  est  un 
peu  oblique  en  haut  et  en  avant.  Formé  en  bas  {)ar  la 
lame  inférieure  de  la  tente,  en  haut  par  Técart^ment 
des  deux  lames  de  la  faux,  il  est  triangulaire  dans 
toute  sou  étendue,  quoique  son  ouverture  posté- 
rieure soit  ordinairement  arrondie*  Large  en  arrière , 
il  se  rétrécit  beaucoup  antérieurement. 

G)nsid.éré  dans  son  intérieur ,  le  sinus  droit  offre 
le  même  aspect  que  le  sinus  longitudinal.  Des  fais- 
ceaux fibreux  multipliés  le  traversent  dans  toute 
sorte  de  directions  et  font  saillie  sur  ^es  parois,  en 
laissant  cepepdant  le  milieu  de  sa  cavité  entièrement 
libre.  Ces  faisceaux ,  très-rapprochés  en  devant ,  de-* 
viennent  moins  nombreux  et-  moins  marqués  en 
arrière.  Du  reste  toute  la  cavité  présente,  même  suc 
Textérieur  des  faisceaux ,  Taspect  lisse  et  poli  du  à  la 
membrane  veineuse  qui  la  revêt. 


\ 
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Des  veilles  très-remarquables  viennent  aboutir  sa 
sinus  drcMi.  Par  son  extrémité  antérieure  il  reçoit  en 
haut  la  Teine  intérieure  de  la  fauiL  »  en  devant  et  dans 
une  direction  horizontale  les  reines  des  cavités  céré- 
brales nommées  ordinairement  ^veines  de  Galien. 
Par  sa  partie  inférieure  il  reçoit  vers  le  milieu  de  sa 
longueur  les  veines  cérébèllenses  supérieures. 

Veine  inférieufe  de  la  faux. 

On  la  nomme  communément  sinus  longitudinal 
inférieur.  Mais  ce  n'est  réellement  qu'une  Yeroe 
d'un  volume  médiocre  ,  logée  dans  un  canal  parti- 
culier que  présente  la  faux  le  long  de  son  bord  con- 
cave. Cette  yeine  n'existe  point  à  l'extrémité  anté- 
rieure de  la  faux;  elle  commence  vers  le  tiers  moyen 
de  cette  cloison  et  résulte  de  la  réunion  de  plusieurs 
ténules  de  la  faux  elle-même.  Fort  étroite  alors  elle 
devient  progressivement  plus  grosse  en  arrière,  où 
elle  se  divise  enfitien  deux  brâncbés. L'une  continue 
à  suivre  le  bord  concave  de  la  &ux  »  et  se  jette  per- 
pendiculairement dans  le  sinus  droit  à  son  extrémité 
antérieure,  au-dessus  de  l'ouverture  des  veinés  de 
Galien.  L'autre  se  porte  quelque  temps  en  arrière 
dans  le  milieu  de  la  largeur  de  la  faux ,  se  recourbe 
enfin  en  bas  et  vient  aboutir  plus  ou  moins  oblique- 
ment dans  le  métne  sinus  droit  vers  le  milieu  de  sa 
longueur.  L'embouchure  de  la  première  branche  se 
Élisant  à  angle  droit,  n'offre  point  de  repli  valvulaire. 
Celle  de  la  seconde  au  contraire  en  présente  ordinai* 
rcment  un  très -marqué ,  dont  le  bord  libre  se  trouve 
en  devant  et  en  bas; 
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Cette  veine  reçoit  toutes  celles  qui  se  clîstnbuenfc 
à  la  faux  :  le  çervçan  oe.  lui  envoie  que  de  forts  petits 
râineauXr  Quelquefois  cependant  oo  tnoove  deux 
veines  assez  considérables  de  Jâ.  surface  înteme  des: 
hémisphères  9  qui  viennent  se  jeter  de  Tua  et  de 
Tautre  coté  dans  celle  que  nous  décrivons^ 

•  r 

Pleines  des  cantés  cérébrales. 

Ces  veines  peu  multipliées  si  ou  les  compare  aux 
veinesnOmbreuses  et  considérables  qui  oocupentrex* 
terieur  du  cerveau,  ont  leurs  principales  origines  dans 
la  moitié  inférieure  îles  ventricules  latéraux  oii  elles 
forment  sur  les  origines  des  nerfs  optiques ^  $ur  lèa^ 
cornes  d' A mmQQ  ei  surtout  dans  les  replis  choroih* 
diens  9  des  réseaux  asse^  deoses^  auxquels  viennent 
se  rendre  de  nombreuses  vénules  nées  de  toutes  parts 
dans  la  s«ibstànoe  cérébrale»  Ces  réseaux  se  réduisent 
bientôt  dans  chaque  ventricule  à  «feux  veitti»  prin** 
cipales. 

Uuneque  je  nommerai  -we/wô  du  corp$  strié i  m 
contourne  obliquement  en  dedans  et  en  avant  dans 
la  rainure  qui  séparela^uche  optique  d*avécle  corps 
strié,  en  suivant  exactement  le  trajet  de  la  bandelette 
demî'circulaire  qui  la  ^  recouvre*  Elie  ijarvicnt  mpsi 
jusque  auprès  du  pilier  antérieur  de  la  voûte.  A  elle 
viennent  se  rendre  lesTameaux  vdneuxdu  torps 
strié. 

L'autre  veine,  postérieure  à  la  pcemîère  et  beaa«- 
coup  plus  volumineuse ,  appartient  dans  toute  SùVk 
étendue  à  la  toile  cfaoroïdienne  dont  je.kn  dcmnérat 
lenomii  Placée  dans  le  TepHextériiefur  dexToMeportiôsi 
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membraneuse  et  côtoyant  exactement  avec' lui  le 
bord  de  la  voùte  à  trois  piUèrs*^  elté  se  contourne 
cbHqnement  eti  avant  et  en  dedans  sur  la  couche 
optique.  Flexuéuse^  dans  ce  trajet,  elle  reçoit  un 
gi^and  nottibre  de  ramu^scùlë»  dont  les  uns  viennent 
de  la  toile  chdrôïdîenne  ei  de  là  -voûte  ;  les-  autres 
nés  en  grand  nombre  dans  la  substance  médullaire , 
traversent  vekiicâl^inent  dè^  baiâ  en  haut  la  couche 
opiîque.  Parvenue  à  quelque  distance  du  pilier  anté- 
rieur de  la  voûfe;ia  ^vèine  çhërbîdiènne  se  réunît 
àjcéllë  du  corps  strié.  Le  troUC-  reineux  unique  qui 
résulte  des  deiix,  continue  àse  porter  en  devant ,  se 
recourbe  ensuite  horizontalement  en  dedans  sous  là 
Toute ,.  derrièîie  son  piller  antérieur ,  et  changeant 
tôDt  a  fait  de ,  direction  se  porte  en.  arrière  sur  le 
milieu  de  la  to>le  cboroïdienne  6t  de  la  yoûta,  paral- 
lèle à  la  veine  semblable  opposée.  A  cette  courbure 
vient  se  rendre  ub  rameau  plus  ou  moins  gros^  né 
de  la  partie  antérieure  et  inférieure  du  corps  calleux 
et  dirigée  horizontalement  en  arrière  en  passant  au 
€50té  externe  du  pilier  antérieur. 

Ce  sont  ces  deux  troncs  uniques  résultant  chacun 
de  la  yeme  chorcâdienne  et  iie  celle  du  co^ps  strié 
réunies,  €^ùn  nomme  veines  de  Galien.  Elles  sui- 
vent le  milieu  de  la  .toile  choroïdienne ,  placées  dans 
le  canal  que  fornae  la  pie^inère  en  pénétrant  dans  les 
ventricule»  ^  et  hors'  de  celui  que  forme  l'arachnoïde 
dans  le  premier  pour  aller  tapisser  les  mêmes  cavités. 
Parvenues  auMiord  pbstcrieurde  la  voûte  et  du  corps 
calleux,'  elles:  sortent  du  cerveauet  rencontrent  aussi* 
tôt  rextrémité:  antérieure  dix  sinus  droit  dans  lequel 
elles  s'mtrodttisenti .  En  y  entrant  elles  se  croisefit 
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obliquemeDt  entre  elles ,  en  sorte  que  la  veîne  th*oItë 
va  gagner  la  paroi  gauche  du  sinus»  et  réciproque-^ 
ment  pour  là  veine  gaïucbé.  L'une  etrautrechemineni 
quelque  temps  dans  répaisseur  de  ces  parois  »  s'ou^ 
vrent  enfin  obliquement  dans  la  cavité  du  sinus  eu 
présentant  chacané  à  leur  embouchure  un  repli  val- 
vukire  semblable  à  ceux  dont  nous  avons  parlé  plus 
Làut. 

Veines  cérébelleuses  supérieures, 

•'   •     '        *     .  . 

.  Ces  veines  répandues  sur  toute  la  surface  supé^. 
rieure  des  deux  lobjss  du  cervelet  et  nées  de  sa 
substance  »  se  réunissent  en  deux  où  trois  troncs 
principaux  qui  se  dirigent  un  peu  bbliquçmenl'ea 
haut  et  en<  avant  en  suivant  la  saillie  longitudinale 
que  présente  le  cervelet  sur  la  ligne  médiane.  Us  se 
recourbent  bientôt  sur  eux-mêmes  »  quittent  le  cer<* 
velet  et  pénètrent  verticalement  dans  la  partie  infé^ 
rieure  du  sinus  droit ,  vers  le  milieu  de  sa  longueijir  ^ 
au  travers  d'un  écartement  ari:ondi  des  fibres  de  la 
dure-mère.  Quelques  veines  isolées  «e  prolongeant 
davantage  en  avant  et  en  haut  vont  se  jeter  dans  les 
veine§  de  Galien ,  près  de  leur  terminaison  au  même 
^nus. 

-•  •'      .      ^ 

Trajet  du  sang  dans  le  système  veineux  cérébraL 

Nous  divisons  ici  les  sinus  en  ceux  qui.  occupent 
là  partie  antérieure  et  inférieure  jdu: crâne ,  et  ceux 
€pÀ  Qccupent  sa  partiesupérieurè  '- et  postémeurôr •  ; j 
:  'Parmi  les  premiers  les  sinus  ea^rerneux^scnatléi 
]^^  ftatérieun  et  les  plus  considé^les^-  En  deyandr 
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ils '  reçoivent  le  sang  des  veiaes  ophtalmiques^  en 
dedans  celui  du  sinus  coronaire.  Ce  sang  qui,  en  ar^ 
rîère ,  communique  librement  d'un  sinus  caverneux 
à  l'autre  par  le  transverse^  es|.  enfin  IraQsmi^  par  les 
sinus  pétrefi^f  tant  supérieurs  quu»£àrieurs  ^  dans  les 
sinus  latéraux  et  ^an$  le  golfe  de  la  jugulaire. 

Les  sinus  supérieur  et  ppstjsricurs  sont  beaucoup 
plusétendus  et  plus  larges.  Le  longitudinal  comn^ence 
Ters  Tappphyse  cristagalti  »  sç  porte  en  arrière  en  sui- 
vaut  la  taux,  et  reçoit  dans  son  trajet  le  sang  de  toutes 
les  veines  cérébrales  supprieurés*  Il  transmet  ce  sang 
dans  le  confluent  d^s  sinus  auqiJi^l  il  aboutit  perpen- 
diculairement. • 

Le  sinus  droit  commence  jbiu  milieu  .de  la  circon- 
férence internée  de  la  tente  du  cervelet.  Là  il  reçoit 
les  veines  des  (^9  ité^  céréhr^U^  et  la  veine  inférieure 
de  la  faux.  Dirigé  jm  ^ri^r^  4  reçoit  encore  en  bas, 
vers  le  milieu  de  aom  trajet  «  le^.yejnes  cérébelleuses 
supérieures^  ek  ir^n^yoïet  tout  Je  sang  que  ces  vais- 
Beaux  lui  ont  Sourm^  dans  le  coinlUient  des  situia  k 
]a  partie  antérieure  duquel  il  va  s'ouvrir.. 
'    Les  deux  coloiwfis  de  sang  des  sioms  lon^tudinal 
et  droit  se  rencontrent  dans  le  confluent  et  en  s^rt^njt 
aussitôt  par  quatre  ouvertures.  En  bas  ]es  deux  sinus 
occipitaux  reçoivent  une  pattiedc^ce  sang  et  le  trans- 
mettent .de  cba'qu^  coté  dans  te  golfe  delà  jugulaire 
parla  voie  la  plus  courte.  Mais  la  plus  grande  partie 
deœ  flfndè  s!éehappe  par  les  larges  orifices  dis»  sinus 
laitécaiiXt  pansoiiri  idfarrbèce  en  dvanit  ces  conduits 
qur/dans-leiir  trajet  i)ecmv<eat  en  bais«  pxèsdA  eoo* 
fluentvlcs'veiKies:eéFéhelleiiKeskifénQui^,.€tt  baut 
iet  i^rès  de-  la  Jjaseàdu  jrocher  les  'teines  l/Mécaks  idtt 
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cerveau.  Tout  ce  sang  arrive  enBa  auic  golfes  des 
Yelaes  jugulaires  en  se  mêlaut  à  celui  qu^out  apporté 
les  sihus  antérieurs  de  la  base  du  crâne ,  et  descend 
dans  les  veines  jugulaires  pour  se  porter  à  la  veine 
cav^et  au  cœur. 

§  IV.  Des  Sinus  vertêhràux* 

Deux  grands  sinus  occupant  le  canal  de  Téplne 
dans  toute  sa  longueur,  et  se  continuent  sans  iuter« 
ruption  depuis  le  grand  trou  occipital  jusqu^à  l'ex-» 
trémité  inférieure  du  sacrum. .  Placés,  derrière  les 
corps  des  vertèbres,  sur  les  côtés  du  ligament  ver-^ 
tébral  postérieur,  ils  répondent  en  arrière  à  la  dure- 
mère  dont  ils  sont  tout  à  fait  indépendans  et  a 
laquelle  un  tissu  cellulaire  fort  lâche  les  unit.  Aussi 
les  trouve-t-on  parfaitement  intacts  lorsqu'après  avoir 
ouvert  en  arriére  le  canal  des  vertèbres  on  enlève  en 
même  temps  ou  successivement  et  la  moelle  et  la 
gaine  membraneuse  que  la  dure-mère  forme  à  cet 
organe. 

Il  y  a  donc  une  grande  différence  entre  les  sinus 
vertébraux  el  les  sinus  du  crâne.  Ceuic-ci  sont  essen- 
tiellement  formés ,  comme  nous  l'avons  vu ,  par  des 
lames  écartées  de  la  dure-mère,  et  là  membrane  vei- 
neuse prolongée  dan§  ces  écartemens,  intimement 
adhérente  à  ces  lafbes ,  ne  peut  point  être  considérée 
comme  constituant  la  paroi  solide  des  podduits  san- 
guins. Les  sinus  vertébraux  au  contraire  sont  essen7 
tiellement  formés  comme  les  autres  parties  du  sys- 
tème veineux  général  ;  et  pour  s'en  faire  une  jus tç 
image  9  il  faut  se  représenter  deux .  grandes  yçlne^ 
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plus  OU  moins  larges  dans  les  divers  points  de  leur 
étendue  9  parcourant  de  haut  en  bas  le  canal  verté- 
bral. Mais  ces  sinus  né  se  comportent  pas  tout  à  fait 
de  même  dans  le  canal  vertébral  proprement  dit  et 
dans  le  canal  sacré.  II  fapt  donc  les  considérer  sépa- 
«*ément  dans  ces.  deux  endroits,  .y 

I 
x\  Disposition  des  sinus  ^vertébraux  dans  le 

canal  vertébral  proprement  dit. 

■  •  ^ 

Ces  sinus  commencent  sur  les  parties  latérales  du 
grand  trou  occipital ,  au  niveau  des  trous  condyloï- 
diens]  antérieurs  qui  leur  transmettent  chacun  une 
veine  9  branche  de  la  jugulaire  interne.  Le  tissu  qui 
forme  leurs  parois  adhère  au  contour  de  ce  trou 
condyloïdien,  tandis  que  leur  membrane  interne' se 
continue  aveccelle  de  la  veine.  Ainsi  ils  n'ont  aucune 
espèce  de  communication  avec  le  système  veineux 
cérébraL  Us  descendent  en  se  rapprochant  un  peu 
Tun  de  Taulre,  et  se  continuent  dans  le  canal  de 
Tépine.  Placés  dès  lors  dans  renfoncement  qui  résulte 
de  Tunion  des  corps  des  vertèbres  avec  les  apophyses 
transverses  et' articulaires ,  ils  occupent  derrière  les 
corps  des  verlébres  tout  Tespaç^  que  laisse  de  chaque 
côté  le  ligament  vertébral  postérieur  aveclequel  leur 
membrane  semble  se  continuer.  Lcmr  calibre  est  donc 
toujours  en  raison  inverse  dé  la  largeur  de  ce  liga- 
îiient.  Dans  là  région  cervicale  où  il  est  large  ,  les 
sinus  sont,  plus  étroits:  ils  augmentent  de  capacité 
dans  la  dorsale  et  dans  la  lombaire  où  le  ligament  se 
rétrécit.  En  général  ^Is  sont  plus  évasés  sur  les  corps 

des  Tertèbrés^  plus  étroits  sur  lés  fîbro-carlilages  qui 


t>£     LA     CtUCtJL  ATIOfT»  401 

reantsseût  ces  corps.  Ceci  est  surtout  sensible  daos 
la  région  lombaU^e  où  chaque  sinus  alternatÎTement 
resserra  et  dilaté  à  Teiu^èS)  semble  offrir  d'abord  non 
pas  un  conduit  continu  ^  tnais  une  suile  de  slnu^ 
isolés  9  demi  ^  circulaires  y  placés  sur  les  corps  des 
Tertèbres,  interrompus  sur  les  fibro-cartilages  »  ayant 
leurs  borde  convexes  tournés  en  dedans  et  enchâssés 
dans  les  bords  concaves  que  présente  aux  mêmes 
endroksle  ligament  vertébral  i^étréci.  Mais  il  est  facile 
de  reoonnottre  ici  la  continuité  du  sinus  en  Touvrant 
dans  me  de  ses  portions  dilatées  et  en  y  introduis 
sant  un  stylet  qu'on  diijîge  verticalement  soit  en  haut  » 
soit  en  bas;  on  pénètre  sans  aucune  peine  dans  les 
portions  dilatées  voisines,  et  en  fendant  ensuite  le 
sinus  le  long  du  stylet,  on  voit  que  ce  sinus  n'existe 
pas  moins  sur  les  fibro-càrtilages  que  sur  les  portions 
osseuses» 

*  Depuis  leur  origine  jusqn^au  canal  sacré  les  sinus 
vertébraux ,  exactement  moulés  sur  les  portions  os* 
teuses  auxquelles,  ils  correspondent,  n'ont  d'autre 
forme  que  celle  que  ces  portions  osiseuses  leux" 
donnent»  Considérés  dans  leur  intérieuîr ,  ils  pré* 
^entent  le  inéme  aspect  que  les  sinus  du  cràne. 
Gomme  eux  ils  paroissent  traversés  en  divers  sens  par 
des  brides  membraneuses  irrégulièrement  disposées , 
seulement  beaucoup  plus  ténues  et  moins  résistantes. 
A  voir  la  transparence  de  ces  brides ,  On  est  porté 
à  les  regarder  comme  des  prolongemens  de  la  mem* 
brane  veineuse  ;  il  n'est  même  guère  possible  de  leur 
supposer  une  autre  origine,  puisque  cette  membi^ne 
veineuse  mince  et  délicate  n'adhère  nulle  part,  à  là 
dure^nère,  et  que  celle^i  étant  tout  à  fait  enlevée,  If^ 

IT.  26 
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jsipu^  demeure  encore  dans  la  plus  parfaite  intégrité. 

En  dedans  les  sinus  vertébraux  communiquent 
entre  eux  par  des  prolongemens  nombreux  qui  for- 
ment de  véritables  sinus  transverses.  Ces  conduits 
anaslomotiques  occupent  constamment  le  milieu  du 
corps  de  chaque  vertèbre.  Ils  traversent  d'un  «inus  à 
Fautre  en  passant  sous  le  ligament  vertébral  posté- 
rieur. Logés  chacun  dans  une  gouttière  creusée  aux 
dépens  de  la  vertèbre ,  ils  ont  un  calibre  plus  ou 
moins  volumineux  selon  que  cette  gouttière -est  plus 
ou  moins  profonde,  et  cettc^ profondeur  est  souvent 
çtcftmante  ,  siu*tout  dans  la  région  lombaii^e*  En  exa- 
minant ces  conduits  dans  leur  trajet  intérieur ,  après 
avoir  fendu  transversalement  le  ligament  vertébral , 
on  voit  qu'ils  reçoivent  des  veines  très-considérables 
du  tissu  spongieux  des  vertèbres;  c'est  même  là  une 
des  sources  principales  du  sang  des  sinus. 

En  dehors  les  sinus  vertébraux  communiquent 
avec  les  branches  postérieures  des  veines  vertébrales , 
intercostales  et  lombaires.  On  voit  distinctenient  les 
orifices  de  toutes  ces  veines  en  ouvrant  les  sinus  sui- 
vant leur  l<H)gueur.  Chaque  veine  aboutit  au  sinus 
dans  l'intervalle  de  deux  apophyses  transverses  ; 
souvent  même  il  J  a  deux  veines  pour  un  seul  inter- 
valle. 

En  arrière. les  sinus  vertébraux  i^e  reçoivent  que 
des  veines  méningées  appartenant  k  la, portion  de 
dure-mèr^quieiiveloppe  :1a  moelle.  Ces  veines  sont 
très^muUip)iées ,  mais  extrêmement  ténues ,  et  on 
ne  peut  s^sf^urer  de  leur  existence  qu'au  moment 
même  de  la  dissection.  C'est  slldrs  qu'en  détachant 
4oiicemêm  I9  dure^mère  00  voit  une  foul^,deramus- 


r 


>ctttes*pattir  de  la  membrane^  traverser  le  tissu  ceU 
hïlairéiithefpsLi  Tmài  àax  sinus,  et  se  terminer  à  ces 
conduits*  Au  momeut  t)ù  !^on  coupe  ces  râmuscule'$ 
pour  Continuer  te  dissection  j  une  petite  qtianiitë  dé 
sang p*^pàbcfae  dans* ce  tissu  cellulaire  et' lui  donne 
une  couleur  roi^geàtre  qu^il  n^avoit  point  auparavant* 


t  «  • 


2^.  Disposition  des  sinus  n)ertébraux  dans  le 

>  En  entrant  danà  le  canal  sacré  les  sinus  vertëbt^aut: 

dimmuent  beaucoup^  '  de  Volume  et  -  changent  '  d^aS'- 

pect.  Gé  !Bê  sdnt  réellement  plus  des  MtlUlS;  ce  sont 

deux  simples  veineS  (r^llhdri^ues  ,*  de  grosàéuF  iné^ 

diocre ,  qui ,  placée^  sûr  '  lès  côtés  des  fausses  y er<i . 

tèbres  du  sacruoi  et  plongées  dans  un^'  graisse  assei 

abondante ,  sont  tbut'à  |gik'4s61ëes  des  parties  osseuTses 

^  ne^leixr  adhèrent  nullépart.  Elles  descendent  eii^ 

suivant ladit^eetiitlii  idù  t^ahËil  et  en  âè^raîpprochanC 

par  oonséq^nt  un  p#il  .PAné'  de  1*  âuti*ê^  |iisqtkrii'  Ist 

parlée  inférieure  iiè  l'di  »  et  *  iSôi^sèàt  ehàcûhe^  pdt'iid 

ramëdu^ténfu  qui  iparok'Ste  perdre  daàë'leèr^^âîsses;'^ 

Dàn^  tearV  trajet >etteS'^^<yitithuniqiièA&  en  dehors 

d*une  manière  fort  sen^ble  »  au  niveau  des  trbu^ 

sacrés  antérieuf^ ,  a^^  ?èà  Vemes  sàèrées  latérales  , 

tnranches  de  Thypogastrique.  En  dedans  elles  com- 

mumquj^t  entité  elleiif:^ quelques branr<5hbs'tî^s- 

irersales^  La  dernière  de  n^s^bi^uches  ^^st'jSlii^,  VoUi? 

Wnease  quis'lesaMr^^iÉH^^gàlè  iA<âtlië^I|àc^rie  des 

émm. nreîœsi qu'été  WS^ir^^m'ûetié'e^^hté d^Bi^^ 

9nasû>Àoti^uê  par«fi  'to^tilfittl^fiiiO^^ 


{ 
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Les  «nos  vertébraux  reçoivent  eu  dedàm  le  sanig 
de  la  dore-mère  et  du  tissa  spoo^eux  des  '  Au^bres* 
Us  le  transmettent  en  detiçr^  ^o^les  veines,  verte* 
Ibrales»  intercostales,  lombsiires  et  sacr^fSf  wi  le 
portent  ensuite  di^ns  les  troncs  auxquels  elles  aj^ar- 
tiennent.  •   ,       .  •    .  v  • 

§  y.  De  la  veine  axillairew 

C  W  le  nom  que  prend  la  souclavière  au  devant 
du  scalène  antérieur  »  après  avoir  fourni  la  jugulaire 
externe*.       ,  .;  • 

Cette  veine  se  porte  qUiqQSmen^t  en  dehors  et  eb 
|>as  at^^-dessous  de  >  la  clavicule ,.  descend .  eosjuite  dans 
le  creux,  d^  Taisselle ,,  toujours  )^ée  ait  devant  de 
Tartère;  et  parvenue  vers:  le  tendon  da  grand,  peo* 
toral ,  elle  se  divise  en  ^ewt  vffines  brachiales» 
j,  Dans  son  trajet  raxillaî^f^lbiirnit  les  veines:tfaora« 
çhiq^c^s.  externes ,  acromia]ç  et  seapulaire  infëiteort, 
distribuées  comme  les  firtèi^esde  «^^Ae  lioin«  Mais 
çUe. donne  de  plus  deux  veines» coQsidéraMies.<]ui  ne 
répondentà  aucum  tronCaHérieletd^itëllésdépend 
tout  le4jrst^è|4e  y^inôux  superficiel  de  Tavànt^liras  et 
de  la  main.  Ce  sont  les  veine*;  iDc(pAa%aé.elr  Aox/- 
lique»     \  \     . 

i\  Veine  céphotiqiis*    . 


i^  » 


^  Elle,  n^tt^  .de.  Taxillaire  mimédiatemait  aprèa  son 
passage:Spns  la  clavicule  ^tanl6t^pâr  un  sâul  tronc  ^ 
tontôt  par  pIp$i<tiiisbr%itehMlbi«Qtôt  réunies.  Sonvenl 
en  cet  endr<>}t:dil^CQiiiiiiupiqii^  par  uir  ramcdn  jnree 
la  jugulaireexten|e4  T^ijiigçetfiblji^u^ment  te  dehors, 
elle  se  porta  dans  rî&tei^vaU^  graiaspox^î  sépare  It 
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gmà  pectok^al  du  deltoïde  y  et  appliquée  aar  ce  der- 
mvimue^  elle  desc^ndavee  loi  jusqu^ii  son  tendon. 
Là  elle  devient  soucutanée,  et  descend  yerlicaknient 
ik^-la^ctie  externe  aocérieupe  du  bras  jnsqa'au  pli 
ducoudcLBanaoeftcajetelle  donne  un  attex  petit  nom^ 
bre  de  rataieaux^^doi^  ks  uns^se  répandent  slir  leâ 
siuadeadulBras  V  les  antres  sont  catànës. 

Qodqoefois  la  céphalicfne  ne  nait  point  tmn^édta- 
temeift  de  Faxillairè ,  tnaîs  de  $es  branchés.  Gn  voit 
alors  plusieurs  rameaux  veineux  sortir  soib du  grand 
pectoral ,  soit  du  deltoïde ,  se  réunir  par  anastomose 
Ters  le  tendon  de  cp  dernier  muscle»  et  donner  nais- 
sance à  la  céphalique  qui^commence  seulement  en  cet 

^^onratuifi  fais  pU  da^coiidet  ki  eéphaUqne  donne 
deux  branches.  I/imev  nommée  médtané  céphor 
Uquey  ordin^irèmeiilTOluniîiieasë,  desc^ijdobtfque* 
Jim9t:exi>idedans9'et  raTers  le  sonmi^t'de.respace 
'triwjguteire  /  ibfmé  en  cet  a^hroit  par  les  faîseeaui: 
rniiaoukireS'dçFavaBt>diDas^  se  réunir  il  )ai  m^édiati^ 
4)ifitti[iîue .  dont  noiii^  parlerons  plqs  >tand.  4[i*anlre 
ifiMfÔA^'tM^  moins  grosse  t  desi^ 

.<;endleiongdela  partie  eileme  antérieure  de  Tavant- 
Jbmsînsqueauprèsdnpoignei,  en  r^ndantde  toutes 
parts  de  nmpfareux  ranoeaux  ^s'étendent fusqu^ila 
.partie  poslénaire  de  ravant^^bras* 

^  Lacéphaliquecontînîi8eDSuitesontra}etàldpai:tie 
r<»tiei»r  dp  ràvanlHjMias  jusqu'à  la  main.  Là^le  se 
:sd^to«i«e  f  Q  dehors»  se  porte  sur  les  muscles  du  pre» 
.«nier  Mpaoe  interoàseux  où  elle  prend  le  nom  do 
-eé^halùfueéÊk  -pouce  ^  et  se  divise  èà  une  foule  de 
riimëfttiif  dont  ic^  iiDS.sêjrépttideat  sur.  les  nrasdes 


du  pouee,  le$ autres. vjii]|;:siirl&do&>dek'itia|n  ton- 
courir  .à  former  un  réseaur^iieii^eui  sûb  kipiel'ilDiift 
revieudrOqa  {t>ieiitôt.  '•;»:.    ,:    >  :'i  ... 

TiirèsrSo^yeDt  lacéphaliqua^  aiidîeii.'de  se  ^distri- 
buer aiosi  y,€e  ietfom».  prêsupié  ea  eatier'aii  pli  du 
CQude  par  bi.  laSdiaue.  céphaJique^  iet  vépasd  aèule* 
ment  à  la  pc^rtie  exterae  de  raieaol-lisasxpiblçiicai  ra^ 
noeaii^  frjéquemmenl;  aisa^tomosës^  C'est  :4dors  la 
xuédiane  4x>mmuue  qui  va  fonju^r;  en  bais  la  icépba* 
Uque  du  ppij(CQ« 


•  »  À  •  •  '  •  > 


^  *  *  • i  «^  • • *  " 


;       ,  [       2^  Veine  hmUiçue^  :'  ^  :: 

Elle  est  plus  grosse  que  la  cépbalique.Néé  de 
raxillaii:e  aut.niyeaa  de^sardwisiou  ea  bracAïkdes ,  et 
profbndéme&t  cacbéereaicet.endfroittlans  le  ecenx 
de raisâ€dle ,  elle  desoendlôioDg  de lapartieinteme 
du  braSySubjacenteàrapoDérrose  et  câloyant  la  nerf 
cubital  qu'elle  recoutret*  Dansée  trajet  eÛeneitMink 
que  ^u^lqq€8>anieau¥  «ihstomotiqQeraàx 'veini» 
b^achî^lça.  Un.  peu  aurdeésoa  delà  tubéiosilé  bumo- 
raie  iiileriie,  elle. dey kto&iipciofflanée'ètfl^^  en 

trois  branches  nommées  ^nédikmef .  bdsilufué,  cz^f- 
tah  antérieure  et  ath^tmle  p0iûérieùr&  Souvent  ki 
Ctfbî^e  wrtérieure  est  fournie  un  peià  plus  bas  par 
la  médiane  basilique ^'le  tivQdc>.yeiii6aic>te:  dîyisai^t 
alors  eîijideàx  branches  seefefllent.'.    m!)     ;  * 

£a  mUdiane^  hasiliquer.àeaodûà  oBliqheHiaiït^m 

fluors  eÀ  oAloyant  le  teb^n  du  biceps  r  tt^ae  véimit 

tantôt  à( Migle  aigu,  tantôt  par  on  ramera tramver* 

^If  à  la  «médiane  cépliafique.  De  lébr  aqÏBistomose 

naissent  deux  hr  ancbeStL\iae  s'enfonce  ptofimdé^ 
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ment  sous  le  mascle  grand  pronateur  et  va  s'unir 
aux  veines  radiale  et  cubitale.  L'autre  soucutan^e 
prend  le  nom  de  médiane  commune/^MQ  descend 
sur  la  surface  antérieure  de  Favant-bras  en  y  répan* 
dant  de  toutes  parts^  et  surtout  en  dehors,  de  nom* 
breux  rameaux  anastomosés  avec  les  céphalique  et 
radiale  superficielle.  Souvent,  comme  nous  Tavonft 
dit,  cette  médiane  commune  détournée  elle-même 
en  dehors  va  suppléer  inférieurement  la  i^éphâlique* 

La  cubitale  antérieure  plus  ou^  nioins^  volumi- 
neuse descend  au  devant  de  la  tubérosité  humérale  ; 
et  tantôt  continue  a  se  porter  le  long  dé  la  partie 
antérieure  interne  de  lavant-bras  en  se  subdivisant; 
tantôt  se  recourbe  aussitôt  en  arrière  aa-dessoiis  de 
la  tubérosité ,  pour  s'anastomoser  avec  la  cubitale 
postérieure.  Dans  le  dernier  cas,  Tarcade  qu'elle 
forme  donne  par  sa  convexité  une  foule  de  rameaux 
qui  descendent  sur  Tavant  -  bras  en  s'anastomosant 
ensemble.  Ces  rameaux,  de  quelque  manière qu»ls 
soient  produits,  vont  enfin  gagner  la  paume  de  la 
main  où  ils  deviennent  tout  à  fait  cutanés. 

La  cubitale  postérieure,  toujours  plus  grosse  que 
l'aDtérieure ,  se  porte  derrière  ou  sur  la  tubérosité 
humérale ,  descend  à  la  partie  interne  de  l'avant-bras 
en  se  rapprochant  insensiblement  de  sa  surfsice  pos- 
térieure où  elle  se  trouve  epfin  tout  à  fait,  près  da 
poignet.  Là  elle  s'anastomose  par  de  nombreux  ra- 
meaux avec  la  céphalique  et  la  radiale  supei^ficielle. 
Enfin  elle  descend  sur  Iç  dos  de  la  main  près  de  son 
bord  interne  et  finit  en  se  subdivisant.  Cest  dans  cette 
dernière  partie  de  son  trajet  qu'elle  a  été  nommée 
autrefois  veine  salvatelle* 
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Les  rameaux  réunigdea  céphaUque^  radiale  sap»« 
ficielle  el;  caldlale  postérieure  forment  »  soit  sur  le 
poignet 9  soit  sur  le  dos  de  la  main,  un  réseau 
assez  compliqué ,  surtcmt  yers  rextrénûté  infé-* 
rieure  du  métacarpe*  Ce  réseau  donne  nûssanee 
à  des  rameaux  secondmres  qui  descendent ,  sur 
la  face  postérieure  4e4  doigts  et  se  pçrdent  aux 
tégumens. 

Telle  est  la  déposition  du  système  veineux  su# 
perficiel  de  l'ayant -bras  et  de  la  main.  Elle  est 
sujette  à  des  variations  infinies ,  au  pcmit  ^'il  est 
oomme  impossible  de  la  trouver  parfaitement  sem* 
))lable  sur  deux  sujets  ^  et  même  sur  ies  deux  menir» 
bres  du  m^e  sujet. 

freines  brachiales. 

Ces  deux  veines  naissent  de  Taxillaire  au  mémB 
endroit  que  la  basilique.  Quelquefois  on  n'en  trouve 
qu'une  5  mais  elle  ne  tarde  pas  a  se  diviser.  L'une  et 
Fautive  descendent  en  côtoyant  Tartère  et  en  l'em- 
brassant de  distance  en  distance  par  des  rameaux 
anastomotiques  qu'elles  s'envoient  réciproquement* 
Vers  le  pli  du  coude,  cbacune  se  divise  en  deux 
branches  qui  suivent  l'artère  radiale  ou  cubitale  dans 
toutes  ses  dislributbns,  en  sorte  que  chaque  division 
artérielle  est  accompagnée  par  deux  divisions  vei- 
neuses. Du  restece  système  veineux  profond  n^ofifre 
rien  de  remarquable. 
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III.  BB    I.A  V£IKB  GAVS  IKFiEIEUEB» 

Cette  veine  9  beaucoup  plus  considérable  que  I9 
^périeure,  uatt  eu  bas  et  en  dehors  de  Toreilleitç 
droite  »  et  se  trouve  continue  en  cet  endroit^  soit  avec 
les  parois  de  roreillette  proprement  dite  ,  soit  avec 
celles  de  la  veine  cave  supérieure.  La  disposition  de 
son  ouverture  et  la  grande  valvule  qu^on  y  o^serv^ 
ont  été  examinées  à  Tocoasion  du  çpeur.  Nous  n'y 
reviendrons  pas  ici. 

Partie  de  cet  endroit  et  çnveloppée  à  Tei^térieur  par 
)a  membrane  séreuse  du  péricarde.,  la  veine  cavç^ 
inférieure  se  dirige  c^quement  en  dehors  ejt  en  bas  f 
et  aussitôt  traverse  en  même  temps  la  memtbrauf 
fibreuse  du  péricarde  et  le  diaphragine  par  une  ou^ 
verture  particulière  que  ce  muscle  lui  présente.  Çf 
passage  a  lieu  à  Finstant  même  où  Isi  Veiqe  devient 
distincte  de  roreillette  »  et  on  ne  peut  point  dire  que 
la  veine  parcoure  ikns  le  péricarde  un  certain  traje^ 
avant  dé  sortir ,  smt  de  ce  sac  mendii^uiçux^  soit  du 
thorax.  , 

Introduite  dans  Tabdomen,  la  veine  cave  infé* 
rieure  se  trouve  étroitement  embrassée  ett  devant  et 
sur  les  côtés  par  le  foie ,  qui  lui  présente  une  échan« 
crui^e  particulière  formée  aux  dépens  du  lobe  droit 
en  dehors ,  et  du  lobule  de  Spigel  en  dedans.  Eu 
^rrièi^e  elle  répond  &  la  partie  moyenne  inférieure  di| 
diaphra^e.  Quelquefois  elle  est  environnée  de  tou^ 
côtés  par  le  foie  et  comme  plongée  dans  sa  substance. 
Mais  par-tout  il  est  facile  de  Fisoler  de  cet  organe  j 
^uqud  elle  u  adhère  que  par  un  tisstt  çeUulairf 
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lâche ,  excepté  dans  les  endroits  où  elle  Im  envoîe 
des  branches.  Pendant  son  trajet  derrière  le  foie ,  elle 
forme  une  légère  courbure  dont  la  convexité  est  à 
di'oite  9  la  concavité  à  gauche.  Son  calibre ,  souvent 
ïtn  peu  moindre  que  dans  le  reste  de  son  étendue, 
est  aussi  quelquefois  beaucoup  plus  considérable, 
iurtotut  au*  niveau  de  la  vésicule  biliaire. 

Parvenue  aii-dessous  du  foie ,  la  veine  cave  descend 
verticalement  sur  la  partie  latérale  droite  du  corps 
àés  vertèbres  loiâbaires  jusqu'au  fibro-cartilage  qui 
réunit  la  quatrième  à  la  cinquième.  Dans  cette  der* 
lîière  partie  db  son  trajet;  elle  est  placée  à  droite 
de  Taorie ,  et  recouverte  d^abordpar  le  duodénum , 
plus  ttâis  par  le  péiitoine,  tout  à  fait  en  bas  par 
F^rtèrê  iliaque  pnmitive  droite  au-dessous  de  la- 
quelle elle  &ait  en  donnant  les  veines  iliaques  pri- 


mitives. 


Lès  branches  que  fournit  la  veine  cave  inférieure 
pendant  son  trajet  dans  Tabdomen  sont:  les  veines 
diaphragmatiques  inférieures  ,  les  hépatiques  ^  les 
capsulaires ,  les  rénales ,  les  spermaliques  et  les  lom* 
baires* 

'  '     !<>•  Veines  diaphragmatiques  inférieures. 

On  en  compte  ordinairement  deux  principales. 
Elles  naissent  tantôt  de  la  veine  cave  au  niveau  de 
la  surface  convexe. du  foie  ^«tantôt  des  veines  hépa* 
tiques ,  et  surtout  de  la  supérieur^.  Leur  distribation 
au  diaphragme  est  tout  à  Êiit  analogue  à  celle  des 
artères  diaphragmatiques  inférieures  qu^elIes  accom- 
pagnent. Plusieurs  rameaux  rentrent  dans  le  thorax. 
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entre  les  fibres  ^u  diaphragma  ;  ou.  |^r  fo^verlare 
qui  dpnne  passage  à  1^  veine  cave  y  et  vont  se  .dis- 
tribuer à  Tœsophage ^ au ^ricarde ,  etc;  '  /  •  *« 
La^ veine  cave  fournl^^jçi;  putrepli;isieurs  rameaux 
isoles  qui  vont  se  rendre  transversalement  aux  appe^ 
diçes  diaphragmatiques  ets  y  distHbuent. 


'  t  »  •»  »  ^ 


a». 


freines  hépatiques:.  . 


t  % 


Leur  nombre  est  variable  et  leur  volpme  .trè^ 
inégale;..  Toujours  plusieui-s  d'entre  elles  sont  fort 
grosses.  On  peut  distinguer  les,  pr^npipales  en  celles 
.qui  appartiennent  au  lobe  gafiche  et  celles  qui  appar* 
tieqneut  au  lobe  droit.^    .  .  .   •    . 

Les  premières  naissent  en  devant  de  la  veine  oave, 
imniéd\aten^ent  après  jsop  entrée  dans  Tabdomen  et 
{tu .  niveau  ^de  la. .  sii^^face  convexe  du  foie.  ;  On  eu 
Jtrouvç  deux  oatrois.!^  plus  considérable  s'enfonce 
dans  le  milieu  de  ce  lobe  ^  règne^.pendant  quelque 
temp^  d^i^s  ^n  épajs^eur  en  conservant  son  volume 
efe  eu ,  jcUstribuaot  de  tous  côtés  de  nombreux  ra«- 
mçaux  ;,  enfin*  elle.ise  subdivise.  Les  autres  pépètreut 
dans  le. même  lol]^^,:pr^s  de  son  bord  libre  et  du 
repli  péritouéal.  qa'o!Q:J9i  Bpmmé  Ugamenù  Jatéral 
gauche  di^/oie^Eïlps se prolgngeiQt/aussi  quelque 
temps  dans  Tépaisseur  du  lobe  et  se  divisent  enfin. 

Au  piémë  endroit  où  les  veines  du  lobe  ^gauche 
prennent  leur  origne^^on  voit  naître  ^de  la  veine  cave 
Uipe  mpèg^  dç  ligament  qi^  se  coQtinne  dans  la  partie 
postérieure  du  £ÎUonJongitudina].  C'est  le  reste  du 
canal  veineux  qui  chet  le  fœtus  (ermiae  la  veine 
ombiUcale. 
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Les  Vanes  du  lobe  droit  mussent  beaucoup  ptat 
bas  que  les  précédentes,  un  peu  au-dessus  du  lobule 
deSpigeL  Elles  partent  de  là  GonYe:ûté  de  la  cour- 
bure tfate  forme  en  cet  endrmt  la  vetne  cave.  Une 
d'entre  elles  remporte  de  beaucoup  en  volume  sur 
les  autres  et  sur  celles  du  lobe  gauche.  Transversale-' 
ment  dirigée  à  droite ,  elle  pénètre  le  grand  lobe  da 
Ibie  vers  le  milieu  dé  sa  surface  inférieure ,  se  pro* 
longe  assez  Icnn  dans  son  intérieur ,  et  se  subdivise 
enfin  pour  s*y  distribuer  entièrement. 

Entrée  ces  deux  ordres  de  veines  on  trouve  ordi- 
nairement  une  ou  deux  veines  plus  petites»  qu^on 
pourroit  jiommer  hépatiques  moyennes.  Elles  pé- 
nètrent le  lobe  de  Spigel  par  son  côté  droit  et  s'y 
distribuent. 

Enfin  des  rameaux  isolée,  en  nombre  incertam, 
partent  en  diVers  points  de  la  retiii  cave ,  et  vont  se 
perdre  au  foie  sans  affecter  aucune  i£spo»tion  régu* 
•lîêre  et  constantef;  * 

\  Chacune  des  veittes  bépatîqiies ,  en  entrant  dans 
1ef<Me  ,  s'environne  d'une  gdiiiè  particulière  qàe  lui 
fournit  la  membrane  propre  de  F-organe ,  meôrfirtrane 
^isseel  soKde,  tout  à  fêîfe  jdi^ncte  du  péritoine 
auquel  elle  est  subjacenle  êt^ônt  "un  tissu  cellmaire 
làcheJa  sépare  (i).  Cette  gainé  weompagne  la  Veine 


<  I  *  1 1<  I 


(i)  Cette  membrdne  ,  qui  sera  examinée  jplns  en  détail  à 
rartiele  du  foie  i  n^esteonnne  qtie  d^mspeu  de  tëzàps.  On 
•n  doit  la  dééoûverteetladeseflpfieffesi^cte  à  M.  Laeimee, 
«déjà  connu  par  plusieurs  c^bigêlrviatiûiis  ifrès^curieuses  rt 
tcès-intéresaantef ,  soit  eii  médoeine^soit  maîntooMe^pr 
tliolcfi^ae» 
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dans  toutes  ses^  dîstribu  lions  6t  en  fortifie  les  parois. 
Ceci  est  surtout  sensible  pour  les  veines  du  lobe 
gauche  «  les.  plus  rapprochées  de  la  iaceconyeu  yoù 
la  meinbraijie  dootpous  parlons^est  pluslorte  et  piiit 
dense  q;ue  par*tput  ailleurs. 
•  •      • 

3^.  freines  capsulaires^ 

On  en  trouve  une  de  chaque  côté.  La  droite  naft 
assez  or^Unairemeat  de  la  veiue  cave  ;  quelquefois 
cependant  c  est  la  rénale  qui  la  fourmt.  La  gauche 
mit  presque  constamment  de  la  rénale ,  vers  le  milieu 
de  sa  loqgiuenn  L'une  et  Fautre  assez  volumineuses 
se  dirigent  transversalement  en  dehors,  et  chacune 
se  porte^udevantdelaeapsule  correspondante ydans 
un  sillon  que  lui  pilre  cette  capsule  à  laquelle  elle 
4istribue  tous  ses  rameaux  »  aiusî  qu^aa  tissu  cellu- 
laire abondant  et  graisseux  qui  entironne  le  rein« 

/^.  Veines  rénahs% 

Eues  sont  tràs^okipimieuses  et  massent  de  la  Veine^ 
eave  presque  à  aa^e  droit.  Lb  droite  ^  "un  peu  moins 
grosse  que  la  gauche ,  se  dirige  un  peu  obliquement 
en  Ihis  et  en  dehors,  au  .devant  de  Tarière  rénale»  La 
Ifaucbe ,  plus  voluniineuse  »  est  aussi  {dus  longue  de 
toute  Jta  largeur  de  Taort^  »  au  devant  de  laquelle  elle 
passe  poar  se  porter  ensuite  aU  dtfrairt  de  Tartère 
rénale,  en  suivant  une  direction  transversale.  Cha« 
cune  jftrrirée  à'ia  scissure  du  rein  se  divise  en  plti- 
siei»s  brandies  divergentes  qui  pénètrent  Torgaoe; 
d«as  tottté  son  étontefi  ^..tonîpunt  plaeéts  an  delraat^ 
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des  braeches  artérîeHes  dont  elles  suivent  la  dîstrî* 
botîoii. 

Dans  son  trajet  la  rénale  droite  ne  donne  ordl« 
nairement  que  quelques  rameaux  capsulairès  et  adi^ 
peux.  La  gauche  fournit^ de  plus  en  fafâutlâ  veine 
capsulaire  gauche ,  en  bas  la  veine  spermatique. 

5<>.  Veines  spermadques^ 

Elles  sont  un  peu  plus  vohiminéûses  que  les  artères 
de  même  nom.  La  droite  naît  ordinairement  de .  ht 
partie  antérieure  de  la  veine  cave  5  au-dessdùs  de  la 
rénale.  La  galiche  naît  de  la  partie -^inférieure  de  la 
rénale ,  sur  les  parties  latérales  du  corps  des  vertèbres. 
Leur  origine  a  lieu  tantôt  par  un  seul  tronc,  tantôt 
par dedx  branchesbientôt réunies; 

Chacune  se^diri'gle  aussitôt  un  peu  obliquement  en 
dehors  entre  le  péritoine  et  le  psoas  ^  puis  se  recourbe 
légèrement  pour  se  porter  verticalement  en  bas ,  tou« 
jours  placée  sur  de  mtiscle.  'Verisi  le  milieu  de  son 
trajet  et  au-dessous  du  rein ,  la  veine  donne  un  gi^nd 
nombre  de  rameaux'  qui  se  poit'énti:rdnsversaiement 
en  dehors  &a  dei^ant  de  la  grid^  âb^dâtlte  du  rein 
et  s'anaçtomoseni:  fréquemment  ensemble  ,de  ma- 
nière à  former  un  plexus  v^itfeux  qu'on  tf  nottinlé 
corps  pampiniforme.  Souvent  le  tronc  de  la  veine 
finit  par  ce  plexus  qâi  se  proloi^ge  ensuite  in{ërîet#e- 
ment.  D'autres  fois  la  véîMf  demècuve  entière  apr  è 
l-avotr  formé.  Parinîiles^pameauM  i^'elle  d^d^fieen 
dehors  dansées  t^égioiss  lombaire  et  iliaque,  plusieurs 
remontent  ^  waùi  le^'  péritoitseiet  rvoiit  ist'abastdiQOsep 
toit  dans  k  méso^jq^oti',  $DitidaU9ile»îés6<itèi*0V'^^' 
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les  veines  mésentériques,  branches  de  la  veine  porte  9 
ce  qui  établit  une  communication  entre  le  système 
veineux  général  et  le  système  veineux  abdominal. 

La  veine  spermati^ue  parvenue  près  du  détroit 
supérieur  du  bassin  se  comporte  différemment  chez 
rhomme  et  chez  la  femme. 

Chez  rhomme  elle  continue  à  se  porter  en  dehors 
en  côtoyant  le  psoas,  et  bientôt  s^unit  au  conduit 
déférent  pour  sortir  avec  lui  par  Tanneau  inguinak 
Dans  cet  endroit  elle  est  déjà  divisée  en  plusieui;s 
branches  rapprochées  et  anastomosées  plus  ou  moin» 
fréquemment  ensemble.  Ces  branches  placées  hors 
de  la  tunique  vaginale  comme  le  conduit  déférent 
qu'elles  enveloppent,  descendent  jusqu'au  testicule 
en  donnant  soit  au  conduit  déférent,  soit  à  reit^té" 
rjeur  de  la  tunique  vaginale,  de  nombreux  rameaux. 
Ces  derniers  s'anastomosent  avec  les  rameaux  beau« 
€oup  plus  multipliés  que  la  même  tunique  vaginale 
reçoit  des  plexus  vésicaux^  des  veines  dorsales  de  la 
verge,  etc. 

Près  du  testicule  les  branches  de.  la  veine  sperma* 
tique  beaucoup  plus  subdivisées ,  plus  anastomosées» 
plus  volumineuses,  forment  un  plexus  considérable»; 
De  ce  plexus  partent  plusieurs  branches  tvès-grosses 
qui  traversent  la  tunique  albiijginée  au  devant  de  la 
tête  de  Fépididyme ,  pénètrent  ainsi  dans  le  testicule 
àsa  partie  supérieure  et  postérieure,  règnentquelque 
temps  entre  la  membrane  et  la  sul^stance  propre 
dans  laquelle  elles  se  plongent  enfin  et  se  distribuent 
par  ui^e  infinité  de  rameaux. 

Le  plexus  lui*même  gagne  répididyme  et  se  pro- 
longe  tout  le  long  de  la  partie  supériev^re  de  ce  cprps 
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en  lui  fournissant  de  très- nombreuses  branches ,  dont 
aucune  ordinairement  ne  passe  de  l'épididyme  au 
testicule,  comme  il  est  £icile  de  s*en  assurer  en  iso» 
lant  Tépididyme ,  qui  n'adhère  au  testicule  que  par 
un  bssu  cellulaire  assez  lâche.  Mais  vers  Textrémitë 
mince  de  Tëpididyme  le  plexus  ydneux  spemmtique 
fournit  une  grosse  brandie  qui  trayerae  la  tunique 
albuginée  du  testicule  et  se  perd  presque  entièrement 
dans  répaisseur  de  cette  membrane  ».  en  fournissant 
seulement  quelques  rameaux  à  la  substance  même 
de  Torgane. 

Chez  la  femme  »  la  veine  spermatique  parvenue 
prè3  du  détroit  supérieur,  se  détourne  en  dedans  $ 
8*enfonce  dansle bassin,  en  passant  sur  Fartère iliaque 
externe  dont  elle  croise  oUiquement  la  direction  4 
s'engage  entre  les  deux  feuillets  du  ligament  large 
au  niveau  de  leur  diipHcature  9  et -se  porte  ainsi  jus* 
qu'à  l'ovaire*  Avant  d'y  arriver ,  elle  donne  une  ou 
plusieurs  branches  volumineuses  qui  vont  gagner  la 
trompe  et  le  ligament  rond,  qu'elles  suivent  eitfedis^ 
tribuant  &  eux.  Parvenue  à  l'ovaire ,  la  veine  se  divise 
en  une  infinité  de  rameaux  qui  forment  à  la  partie 
inférieure  de  ce  corps,  en  j  pénétrant,  un  plexus 
très-serré.  Ce  plexus  se  prolonge  fusque  sur  les  côtés 
de  la  matrice ,  où  les  spermatiques  s'anastomosent 
sensiblement  avec  les  veines  utérines. 

6o.  P^eùtes  lombaires. 

Il  y  ena  ordinairement  quatredechaquecôté.  Elles 
naissent,  tantôt  séparément,  tantôt  par  des  troncs 
communs ,  des  prties  latérales  et  postérieure  de  la 
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Teine  cave;  quelquefois  les  iliaques  prâmitives  en 
fournissent  une  ou  deux.  Les  gauches  qui  passent 
sous  1  aorte  sont  plus  longues  que  les  droites.  Toutes , 
dirigées  transirersalemént  sur  les  corps  des  vertèhres 
au-dessous  du  psoas ,  vont  comme  les  artères  se  divi« 
;ser  chacune  en  branches  postérieure  et  antérieure. 
La  postérieure  introduite  dans  le  canal  de  Tépine  par 
le  trou  de  conjugaison,  vas^^nastopaoseravec  le  sinus 
vertébral  de  son  côté.  L^antérieure  se  porte  en  dehors 
dans  les  muscles  de  Tabdomen  ou  du  bassin  et  s'y 
perd  en  s'unissant  aux  véihës  intercostales  »  épigas^ 
trique ,  circonflexe  •  iliaque.  Souvent  dans  leur  trajet 
les  lombaires  communiquent  entre  elles,  au  devant 
delà  colonne  vertébrale,  par  plusieurs  rameaux. 

7®.  Veine  sacrée  moyenne. 

E^lenait  tantôt  de  la  partie  postérieure  de  la  veine 
cave  avant  sa  bifurcation ,  tantôt  et  souvent  de  la 
veine  iliaque  primitive  gauch^•  Elle  descend  dans  le 
bassin ,  se  placé  au  milieu  de  sacrum  et  se  comporte 
ensuite  comme  Tartère  du  même  nom.  Son  volume 
est  peu  considérable,  et  le  plus  souvent  Ses  branches 
latérales  ne  s^introduisent  point  dans  le  canal  sacré , 
mais  s^anastomosent  simplement  avec  les  sacrées 
latérales» 

XY.  DES  VBIKES  XI.IAQUES  P&ISIITI Y£6. 

Ces  deux. grosses  veines  naissent  de  la  veine  cave 
inférieure  au  niveau  du  fibrp-cartilage  qui  unit  la 
quatrième  vertèbre  à  la  cinquième ,  et  s'écartent  aussi^ 
IV.  27 
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tôt  Tune  da  Tautre  en  formant  an  angle  à  peu  prèc 
droit  pour  se  diriger  obliquement  en  dehors.  La 
gauche  passe  au-dessous  de  Tartère  iliaque  primitive 
droite  9  puis  au  devant  de  la  cinquième  vertèbre  lom« 
baire ,  et  se  trouve  ensuite  en  dedans  et  un  peu  au* 
dessous  de  Tartère  iliaque  primitive  gauche.  Parve- 
nues toutes  deux  vers  la  symphyse  sacro-iUaque ,  elles 
se  divisent  chacune  en  veine  hjpogastrique  et  Teine 
iliaque  externe» 

§  l^^.  De  la  veirte  hypogàstrûfue. 

Elle  descend  presque  verticalement  dans  le  bassin» 
derrière  Fartère  qu^elle  accompagne.  Ses  branches  f 
toutes  volumineuses ,  correspondent  exactement  pour 
le  nombre  comme  pour  le  nom  h  celles  de  cette  artère. 
Les  seules  qui  oCErent  des  différences  sensibles  et  qui 
méritent  d^être  examinées  en  particulier ,  sont  les  sa- 
crées latérales  et  les  vésicales. 

jo.  Veines  sacrées  labéraies. 

* 

Elles  sont  souvent  en  nombre  égal  à  celui  des 
trous  sacrés  antérieurs.  Elles  naissent  alors  toutes  en 
particulier  de  l'hypogastrique ,  se  dirigent  transver- 
salement au  devant  du  sacrum ,  communiquent  avec 
la  veine  sacrée  moyenne  ,  et  sHntroduisent  dans  le 
canal  sacré  où  elles  s^anastomosent  avec  les  veines 
qui  terminent  les  sinus  vertébraux»  Leur  volume  > 
assez  considérable  ^  paroit  plus  grand  dans  les  infé- 
rieures que  dans  les  supérieures. 


.   .  lf 
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Ellessonl  très-nnmhreûses  ^t  très^rdsiéî.NéeédB 
i*bypogastriqae>  au  méiae  endroit  à  pea  près  que  rob<  ' 
turatrice,eIlesont  uae<iîsiributioQ  un  peu difBsrente 
suivant  lé  sexe. 

Chez  rhomme  lès  Veines  Yésicales  dès  leur  origine 
fournissent  beaucoupderaiïi^ux  qui  se  portent  entre 
le  rectum  et  la  vessie,  et  se  distnbuent  principale^ 
ïnent  aux véàiôules  séminales  sur  lesquelles  ilsfbi'ment 
un  réseau  plus  ou  mîoins  dense.  Elles  se  dirigent  en~ 
suite  surles  parties  latérales  et  inféiieures  de  la  vessie 
où  elles  forment  par  leur  réunion  et  par  leuts  anas- 
tomoses un  plexus  très -étendu  dont  les  branches 
volumineuses^e  répandentdans  toute  sotte  de  direc- 
tions soit  sur  la  vessie ,  soit  sur  la  prostate.  Plusieurs 
vésicales  continuent  leur  trajet  horizontal  sur  les  côtés 
de  la  vessie  jusqu'à  l'arcade  du  pubis ,  sortent  par 
cette  arcade  eu  se  confondant  avec  les  branches  de 
la  veinehontense  interne,  et  remontent  sur  les  parties 
latérales  du  dartos ,  entl'e  lui  et  le  sCrotum ,  jusqu'à 
la  radne  du*corps  caverneux  correspondant.Làelles 
se  divisent  en  deux  ordres  de  branches* 

Lès  unes  se  portent  en  dehors  dans  l'épaisseur  du 
dartos  et  du  scrotum  auxquels  elles  fournissent  une 
infiiiité  de  rameaux ,  et  vont  enfin  se  distribuer  à 
l'extérieur  de  la  tunique  vaginale  du  cordon'sperma- 
tîque  etdu  testicule  9  enVana$tomosant  avec  la  veine 
spermatique  ou  avec  une  autre  veine  ordinairement 
fournie  par  la  fémorale. 

Les  autres  branches  sont  les  veines  dorsales  de  la 
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verge.  Placées  d'abord  à  rextérieur  du  corps  caver- 
neux, elles  le  conto^iroept  de  bas  .en  haut ,  gagnent 
sa  partie  supérieure ,  et  se  réduisent  ordinairement 
h  un  ou  deux  Ironc^  qiui  swwéi^  le  dos  de  la  verge 
jusqu^au  gland  en  se  ^tribwiM;  comme  les  artères 
dorsales  qu  elles  accoâ^pagpf^, . 

Chez  la  femme  il  part  de  ces  veines ,  dès  leur  orl- 
gîne  t  plusieurs  rameaux  qui  v<>ot  se  rendre  entre  le 
rectum  et  le  vagin  à  leur  partie  inférieure  pour  se 
distribuer  à  Tun  et  à  l'autre.  Des  rameaux  pk»  nom- 
breux encore  se  portententre  le  vagin  et  le  bas*fond 
de  la  vessie ,  et  se  répandent  siur.  ces  deux  organes  en 
s'anastpmosaot  fréqueminent  ensemble  et  avec  ceux 
du  côté  opposé. 

Mais  les  veines  vésicales  elles-mêmes  se  dirigent 
sur  les  côtés  de  la  vessie  et  du  vagin  où  elles  forment 
un  plexus  très- considérable  d'où  partent  beaucoup 
de  rameaux  qui  enveloppent  la  vessie  k  sa  partie  su- 
périeure.  Malgré  leurs  aÉmstomoses  nombreuses  » 
elles  coDtiDuent  la  plupart  à  se  porter  horizontale* 
ment  en  devant  jusqu'aux  gi;andes  lèvres.  Làt elles  se 
répandent  dans  le  tissu  cellulaire  abondaDl;  de  cette 
partie  ^  dans  la  peau ,  dans  le  muscle  constricteur ,  et 
forment  dans  tout  le  contour  de.  la  vulve  de  nom- 
breux plexus  auxquels  viennent  se  perdre  les  veines 
honteuses  soit  internes,  soit  externes*  Plusieurs ra<> 
meaux  nés  de  ces  plexus  remontent  au  devant  de  la 
symphyse  et  donnent  naissance  aux  veines  dorsales 
du  clitoris  qui  suivent  la  partie  supériem^e  de  ce  corps 
jusqu'à  son  extrémité. 
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s  If.  De  la  veine  îliaque  externe* 

Placée  au-dessous  et  un  peu  en  dedans  de  l'artère , 
die  en  suit  eicactement  le  trajet  jJour  sortir  avec  elle 
pr  Farcade  crurale.  Avant  cèpssage  elle  donne  les 
▼eines  épigastrique  et  circonflexe  iliaque  tellement 
semblabfes  aux  artères  de  même  nomquTl  est  inutile 
de  les  décrire.  •     . 

\ 
\  • 

I 

5  ni*  De  la  Deine  fémorale. 

La  veine  Uiaque  prend  ce  nom  en  traversant  iVr- 
cade  crurale.  Elle  donne  en  cet  endioît  plusjetirs 
rameaux  aux  glandes  inguinales  et  aux  graisses.  Chez 
rhomme  elle  donne  dans  le  même  endroit  aux  parties 
-génitales  une  grosse  branche  qu'on  pourroit  nommer 
n)eine  de  la  Lunique  rvfiginale.  Née  sous  Tarçade 
crurale ,  elle  côtoie  en  dedans  le  ligament  de  Faïlope , 
«ur  lequel  elle  remonte  un  peu  pour  sortir  par  Tan- 
.  neau  mguinitl  en  s'unissant  au  cordon  spermatique. 
Elle  descend  ensuite  sur  là  tunique  vaginale  jusque 
auprès  du  testicule,  et  se  dîstrî^bue  entièrement  à  cette 
tunique  en  s^anastomosant  avec  des  rameaux  delà 
veine  spermatîque  et  des  veines  vésieales.     ' 

Toujours  contiguë  à  Tartère ,  la  veînc  fémorale 
fournit  des  branches  profondes  dont  la  description 
seroit  superflue.  Mais  elle  donne  de  plus  une  grande 
veine  superficielle  quî  occupe  la  cuisse  et  la  jambe 
et  qui  ne  répond  à  aucune  artère.  C  est  la  saphène 
interne,  ^  ' 


freine  saphène  inieme. 

Elle  ludt  de  la  fémorale  wi  peu  aa-dessoQS  du  lî^ 
ment  dé  Fallope  t  traverse  ausntot  en  deyaot  lea 
graissesetraponéyrose  fémorale  pour  deTemi;  soper- 
bcielle*  Dans  cet  endroit  elle  donne  aux  parties  géni- 
tales quelques  veines  qu'on  nommée  honUuses  ex- 
ternes.  Elle  donne  aussi  supérieurepient  plusieurs 
▼eines  soucutanées  abdominales  qui  remontent 
entre  la  peau  et  les  muscles  de  Tahdomen.  Une 
d'entre  elles  suit,  assez  constamment  en  dehors  le 
ligpunent  de  Fallope  et  la  crête  iliaque  jusqu'à  une 
cert^ne  distance. 

En  fournissant  ces  veines ,  la  saphène  elle-même 
sedivise  en*  deux  branches  d'égal  volume. 

Lapremière  ,  immédiatement  soucutanée  «c'est-à- 
dire  placée  entre  la  peau  et  le  tissu  graisseux  qui  lui 
est  subjaceni  ^  descend  oUiquement  le  long  de  la 
partie  interne  de  la  cuisse  en  répandapt  des  rameaux 
nombreux  et  irréguliers  à  sa  partie  antérieure.  Par- 
venue au  condy  le  interne  du  geoou  »  eUe  s'aùastomose 
par  un  seul  tronc  ou  par  plusieurs  rameaux  volumi- 
neux avec  la  seconde  branche..  Quelquefois  elle  ne  va 
pas  plus  loin  y  d'autres  fois  elje  descend  à  la  partie 
internei  et  antérieure  de  la  jambe  où  elle  se  perd  en 
se  ramifiant  ^  toujours  placée  entre  U  peau  et  la 
grsusse. 

La  seiiQnjde.  branche  qui  forme  la  continnatioa 
principale  de  la  veine  saphène  y  se  trouve  un  peu  en. 
dedans  de  la  précédente  dont  elle  est  séparée  par  la 
couche  graisseuse  SQucutsmée^Imiaédialeii^^  aj^^Ur 


DE  tA   CIEGULATIOIC*  423 

quëe  dans  tout  son  trajet  sur  Taponévrose  qui  seule 
la  sépare  des  muscles,  cette  branche  descend  presque 
Terticalement  à  la  partie  interne  de  la  cuisse ,  au 
devant  des  muscles  adducteurs  et  droit  interne.  Elle 
donne  dans  ce  trajet  quelques  rameaux  qui  se  con- 
tournent sur  le  faisceau  que  forment  ces  musles 
réunis  et  vont  se  distribuer  à  la  partie  postérieure  de 
la  cuisse.  Ensuite  elle  passe  derrière  le  condyle  interne 
du  fémur ,  prend  une  dji/'ection  oblique  en  avant  et 
en  bas  pour  gagner  la  partie  antérieure  interne  de  la 
jambe  sur  laquelle  elle  descend  ensuite  verticalement 
)usqu*à  quelque  distance  de  la  malléole  interne.  La 
elle  redevient  oblique,  passe  au  devant  de  cette  mal« 
léole  sur  Tartlculation  du  pied ,  et  suit  la  partie  interne 
supérieure  du  métatarse  jusqu'aux  orteils  en  répan- 
dant sur  le  dos  du  pied  des  rameaux  irrégulièrement 
disposés.  Près  des  orteils  -elle  donne  un  rameau  qui 
continue  à  se  porter  dans  la  même  direction  le  long^ 
du  gros  orteil  auquel  il  se  distribue.  Puis  elle  se 
recourbe  en  dehors»  et  forme  en  s*anastomosant  avec 
la  saphène  externe  une  arcade  dont  la  couverte 
antérieure  fournit  des  rameaux  plus  ou  moins  nom*> 
breux  distribués  aux  tégumens  des  orteils. 

§  IV.  De  la  veine  popUtée^^ 

La  veine  fémorale  prend  ce  nom  comme  Tartère 
en  traversant  le  grand  adducteur.  Placée  d'abord  der«^ 
rière  Tartère  poplitée ,  puis  à  sa  partie  externe  »  elle 
la  suit  exactement  et  fournit  profondément  le  même 
nombre  de  branches.  G>mme  Tartère  elle  se  diviseà 
la  ïambe  en  veines  tibiale  antérieure  «.  tibiale  postée 
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ricure  et  péronîère*  Maïs  la  description  de  cesT^nes 
seroit  superflue*  La  poplltée  fonmit  enontre  oneTeine 
superficielle  pour  la  ïambe.  Cesl  la  saphène  externe. 

Veine  saphène  externe. 

Elle  naît  de  la  poplitée  ayant  sa  sor^e  du  creux, 
do  jarret  y  descend  Terticalement  à  côté  du  tronc  ner- 
yeux  tîbîal  qu'elle  abandonne  bientôt  pour  continuer 
à  descendre  dans  la  même  direction  entre  les  tégu- 
mens  et  la  réunion  des  muscles  jumeaux  jusque  vers 
le  tiers  inférieur  de'  la  jambe.  Là  eHe  se  détourne  un 
peu  en  dehors  ^  descend  obliquement  à  côté  du  tendon 
d'Achille  dont  elle  s'éloigne  toujours  davantage  ^passe 
enfin  den*ière  et  an-dessous  de  la  malléole  externe  , 
et  se  divise  en  plusieurs  rameaux  dont  les  uns  em- 
brassent cette  malléole  »  les  autres  se  répandent  sur 
le  dos  du  pied  et  sur  sa  partie  externe  en  s'anasto* 
mosant  avec  la  saphène  interne. 

Feu  après  son  origine,  la  saphène  externe  donne 
souvent  une  ou  plusieurs  branches  récurrentes  qui 
remontent  à  la  partie  postérieure  de  la  cuisse  et  s'y 
perdent.  Dans  le  reste  de  son  trajet  elle  fournit  un 
nombre  variable  de  rameaux  qui  se  répandent  sur  la 
partie  postérieure  de  la  jambe  et  s'étendent  jusqu'à 
sa  partie  antérieure* 
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Considérations  générales. 

Xj^appakeil  absorbant  se  compose  d^une  multitude 
de  vaisseaux  ténus,  qui ,  nés  des  surfaces  membra* 
Beuses  et  du  tissu  interne  des  organes,  ont  pour 
fonction  de  transmettre  dans  le  système  à  sang  noir 
et  les  fluides  exhalés  et  les  molécules  qui  ont  serri 
pendant  quelque  temps  à  la  nutrition.  Cest  à  cet 
appareil  qu^appartiennent  aussi  les  vaisseaux  lactés 
ou  chylifères  destinés  à  porter  dans  le  torrent  cir- 
culatoire le  produit  du  travail  digestif  :  ces  derniers 
diffèrent  absolument  des  autres  sous  les  rapports 
physiologiques ,  mais  se  confondent  avec  eux  pour 
}a  disposition  anatomique  et  popr  Torganisation. 

I^^ensembledeTappareil  absorbant  et  les  caractères 
comniuns  des  vaisseaux  qui  le  composent  ont  été 
examinés  avec  autant  de  précision  que  de  soin  dans 
TAnalomie  générale.  Rappelons  seulement  ici  quel- 
ques-unes des  considérations  qui  ont  un  rapport  plus 
direct  avec  les  détails  descriptifs. 

j^.  Quelque  part  qu'on  examine  les  absorbans  on 
voit  qu'ils  forment  deux  plans  distincts ,  Tun  super- 
ficiel 9  Tautre  profond.  Ainsi  tout  Textérieur  du  corps 

est  recouvert  par  un  réseau  d'absorbans  placés  dansle 


!^6  À^PÀ&EILS   DE   LA   TIE  ORGANIQUE» 

lissu  cellukire  soucutané,  tandis  que  d'autres  absoi^^ 
bans  occupent  les  intervalles  des  organes»  G^est  aux 
membres  qu'il  est  le  plus  fadle  d'observer  cette  dis" 
position.  On  la  retrouve  sur  chaque  organe  en  par- 
ticulier :  le  foie ,  la  rate  «  le  poumon  environnés  à 
Textërieur  paf  une  multitude  d'absorbans ,  en  con- 
tiennent aussi  de  très-nombreux  dans  leur  intérieur. 
Par-tout  les  absorbans  superficiels  sont  répandus  à  peu 
près  uniformément  et  se  comportent  d'une  manière 
qui  leur  est  propre  ;  les  absorbans  profonds  au  con- 
lraire.se  réunissent  en  faisceaux  autour  des  vaisseaux 
sanguins  dont  ils  suivent  exactement  la  direction  et 
les  rameaux.  On  conçoit  dès  lors  que  les  détmls  des- 
criptifs doivent  porter  principalement  sur  les  absor- 
bans superficiels. 

Ces  deuxplans  communiquent  continuellement  en- 
semble par  un  grand  nombre  de  f  ameaux  anastomo* 
tiques.  Souvent  ils  se  réunissent  e^  entier  en  formant 
des  plexus  communs  pour  se  diviset*  d^  nouveau  peu 
de  temps  après:  ceci  s'observe  constamment  à  l'ex- 
trémité supérieure  de  chaque  membre.  Enfin  ils  se 
confondent  toujours  à  leurs  dernières  terminaisons» 
soit  dans  l'abdomen ,  soit  dans  le  thorax. 

2®.  En  général  les  absorbans  sont  peu  flexueux 
dans  leur  trajet,  mais  leurs  subdivisions  et  leurs  anas- 
tomosessontextrémementmultipliées;  souvent  mérae 
Fentrecroisement  est  si  continuel  que  le  terme  de 
plexus  est  le  seul  sous  lequel  on  puisse  les  décrire» 
C'est  aux  membres  et  surtout  aux  membres  inférieurs 
que  ces  communications  sont  le  moins  nombreuses  , 
et  que  les  absorbans  conservent  le  plus  long-tencips 
leur  paraUélisme  mutuel;  çejiieiidant il  seroitdiflScUe 
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de  suivre  un  absorbant  jusqu'à  une  certaine  dislance 
saos  le  trouver  subdivisé. 

Mais  ce  qu'on  doit  surtout  remarquer  ici  comme 
un  des  caractères  les  plus  distinctifs  des  absorbans , 
c'e$t  la  fréquence  de  leurs  réunions  et  de  leurs  divi- 
sions alternatives.  Dans  le  système  veineux  généra]  , 
lorsque  deux  rameaux  réunis  ont  formé  un  ti  ono 
unique,  ce  tronc  pour  l'ordinaire  ne  se  sépare  plus 
en  rameaux  nouveaux  et  conserve  sa  grosseur  jusqu'à 
ce-  qu'il  se  joigne  à  un  autre  tronc  égal  à  lui ,  poUr 
donner  naissance  à  une  veine  plus  volumineuse  que 
l'un  et  que  l'autre.  Dans  l'appareil  absorbant ,  au 
contraire ,  on  voit  sans  cesse  un  grand  nombre  de 
rameaux  réduits  à  un  seul  tronc  qui  peu  après  se  sub- 
divise en  rameaux  aussi  nombreux  que  les  premiers. 
La  diminution  des  rameaux  et  leur  réduction  à  un 
certain  nombre  de  troncs  n'ont  donc  point  lieu  d'une 
manière  aussi  progressive  et  aussi  régulière  dans 
l'appareil  £^b$orbant  que  dans  le^  système  veineux. 
Aussi  observe-t-on  que  là  quantité  desabsorbans  est 
à  peu  près  égale  dans  toutes  les  parties  ; .  on  ne  les 
trouve  guère  moins  multipliés  au  bras  ou  à  la  cuisse 
qu'à  l'avant-bras  ou^  la  jambe ,  et  les  troncs  par  les- 
quels tout;  l'appareil  absorbant  doit  aboutir  aux  veines 
ne  sont  complets  et  n'ont  reçu  tous  les  rameaux 
qu'ils  doivent  représenter  qu'à  peu  de  distance  de  leur 
^mbouchui^e. 

3^.  C'est  une  loi  constante  que  tous  les  absôrbaos 
doivent  pendant  leur  trajet  traverser  un  certain  nom- 
bre de  petits  organes  qui  leur  sont  propres  et  que  Ton 
nomme  improprement  glandes  ,  puisqulls  n'ont 
«.uçui^  rapport  d'organisation  ni  de  phénomènes  avec 
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Tappareil  des  sécrétions.  Ces  glaqdes,  variables  pour 
la  grosseur  et  pour  la  forme  ^  se  trouvent  en  plus  ou 
moins  grande  abondance  dans  les  diverses  part  es  : 
peu  multipliées  aux  membres,  plus  nombreiises  dan& 
le  thorax,  accumulées  en  quantité  prodigieuse  autour 
des  viscères  abdominaux,  près  des  origines  immé- 
diates du  conduit  iborachique ,  elles  sont  surtout  rap- 
prochées des  vaisseaux  sanguins ,  et  reçoivent  les 
absorbans  superficiels  et  profonds  qui  se  réunissent 
aux  mêmes  endroits.  Souvent  plusieurs  glandes  sont 
rangées  à  la  suite  les  unes  des  autres  sur  le  trajet  d'un 
absorbant  qui  paroîtles  traverser  successivement.  Je 
dis,  qui paroitles  traverser,  car  îl  n*est  point  exact 
de  dire  que  les  absorbans  traversent  les  glandes,  et 
ceîtte  locution  que  j'ai  très -souvent  employée  ne  doit 
être  prise  que  comme  une  formule  descriptive  utile 
pour  éviter  les  longueurs.  Tout  ce  qu'on  voit  en  effet 
ce  sont  des  absorbans  terminés  à  une  glande ,  et 
d*autres  absorbans  naissans  de  l'autre  côté  de  la 
même  gls^ide  ^  mais  ce  qui  se  passe  dans  l'organe  lui- 
même  npus  est  encore  inconnu.  II  paroîtd'aprèslcs in- 
ject  ions  délicates  de  Mascagni  que  le  tissu  de  la  glande 
n'est  autre  chose  qu'une  multitude  d'absorbans  re- 
pliés une  infinité  de  fois  sur  eux-mêmes  ;  mais  en 
supposant  qeci  démontré ,  nos  connoissances  n'en 
sont  guère  plus  avancées. 

4*'-  Les  absorbans  se  terminent  tous  par  plusieurs 
troncs  dans  les  veines  souclavières  et  jugulaires  inter- 
nes. De  ces  troncs  le  pluscousidérable  est  celui  qu'on 
nomme  conduit  thorachique.  Lui  seul  reçoit  la 
plupart  des  absorbans  de  l'abdomen  ,  des  membres 
inférieurs^  et  une  grande  partie  de  ceux  du  thorax  : 
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U  aboutit  par  une  seule  ou  par  plusieurs  embouchures 
dans  la  veitie  souclavière  gauche. 

D^aatres  troncs  beaucoup  plus  courts  et  moins  cons* 
tans^  chacun  en  particulier ,  reçoivent  les  absorbans 
de  la  tét€,  du  cou ,  des  membres  supérieurs  et  une 
partie  de  ceux  des  organes  thorachiques.  Presque 
toujours  on  en  trouve  un  à  di^oile  qui  réunit  les 
absorbans  axillaires ,  et  qui  s^ouvre  dans  la  veine 
souclavière  droite^  C'est  lui  qu'on  a  nommé  grande 
*veine  hyxiiphatique  droite  ,  tronc  des  absorbans  du 
cÔLé  droit,  etc.  en  établissant  une  sorte  de  compa- 
raison entre  lui  et  le  conduit  thora.chique.il  ne  peut 
cependant  y  en  avoir  aucune ,  car  le  tronc  n'a  pour 
Tordinaire  que  quelques  lignes  de  longueur  ;  très* 
souvent  on  en  trojive  un  semblable  pour  les  absor- 
bans axillaires  gauches ,  et  presque  constamment  des 
troncs^isolés  9  ouverts  immédiatement  dans  les  veines  » 
terminent  la  plus  grande  partie  des  absorbans  de  1^ 
tête  et  du  cou* 

5^.  Considérés  dans  leur  organisation  intime  au- 
tant qu'il  est  possible  de  la  copnoître ,  les  absorbans 
présentent  deux  membranes ,  l'une  extérieure  cellu* 
leuse ,  l'autre  interne  continue  à  la  membraae  com- 
mune des  veines.  Cette  membrane  interne  forme  sur , 
^lle-méme >  de  distance  en  distance ,  des  replis  semi^ 
lunaires  au  valvules  qui  par  leur  disposition  em- 
pêchent les  fluides  de  réti?ograder  des  troncs  vers  les 
rameaux.  Ces  valvules  sont  ordinairement  disposées 
deux  à  deux.  Dans  quelques  parties ,  comme  au  foie  » 
elles  sont  peu  multipliées  «  et  il  en  résulte  moins  de 
difficulté  pour  les  injections  qui  en  général  ne  pou- 
Tent  être  faites  que  des  rameaux  aux  troncs. 
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Lorsqu'on  iujecte  les  absorbans ,  ils  se  clilatent 
beaucoup  plus  dans  les  intervalles  des  valvules  que 
dans  Tendroit  où  ces  valvules  existent ,  et  de  là  ré-^ 
sultentces  nodosités  qui  servent  de  caractère  poui^ 
distinguer  les  absorbans  d*avec  d'autres  vaisseaux 
également  ténus. 

11  me  reste  un  mot  à  dire  sur  la  marche  descriptive 
que  j'ai  suivie.  J'ai  cru  devoir  placer  l'exposition  des 
glandes  avant  celle  des  vaisseaux ,  quoique  ce  ne  fut 
pas.  l'intention  de  Bichat  dans  le  temps  où  il  traçoit 
iè  plan  de  ce  Traité.  IjCS  glandes  peuvent  en  effet 
être  considérées  comme  les  terminaisons  inunédiates 
des  diverses  parties  de  l'appareil  absorbant.  Placées 
de  distance  en  distance,  elles  indiquent  parleur  seule 
position  le  trajet  des  vaisseaux ,  et  lorsque  cette  po*- 
sition  est  déterminée  on  se  forme  déjà  une  image 
assez 'exacte  de  tout  l'appareil  vasculaire»  On  ne  peut 
d'ailleurs  décrire  les  vaisseaux  sansparler  des  glandes 
et  sans  les  supposer  connues,  tandis  qu'on  peut  dé* 
crire  les  glandesindépendamment  des  vaisseaux. 

Je  ne  parle  point  ici  des  généralités  des  glandes* 
Elles  ont  été  exposées  avec  tous  les  détails  nécessaires 
dansrAnatomiegénérale,et  la  précision  de  ces  détails 
ne  permettroit  que  difficilement  de  les  analyser. 

Dans  l'étnde  des  absorbans  j'ai  suivi  l'ordre  naturel^ 
et  j'ai  commencé  par  les  rameaux  pour  finir  par  les 
troncs.  11  n'y  avoit  effectivement  ici,  à  ce  qu'il  me 
semble,  aucune  raison  suffisante  pour  intervertir  cet 
ordre.  Aucun  absorbant  ne  demande  à  être  décrit  en 
particulier  avec  une  scrupuleuseexactitude;  la  cbose 
serait  même  impossible.  On  les  considère  toujours 
plus  ou  moins colleçlivement  dans  chaque  partie  et  il 
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tsl  ak>rs  tout  aussi  facile  dé  les  prendre  dans  Un  sens 
que  dans  raulre.  Comment  d  ailleurs  aller  ici  des 
troncs  aux  rameaux ,  puisque  le  nombre  des  troncs  est 
toujours  incertain  ?  Le  conduit  thorachiqùe  et  le  tronc 
absorbant  du  côté  droit  ne  sont  ni  toujours,  ni  même 
le  plus  ordinairement  les  seules  terminaisons  de  Tap^ 
pareil  ?asculaire.  Il  m*a  paru  plus  simple  de  com- 
prendre ,  comme  Mascagni»  tous  les  vaisseaux  sous 
l6s  trois  divisions  suivantes. 

i^.  Des  absorbans  qui  se  terminent  au  conduit 
thorachiqùe. 

2^.  Du  conduit  thorachiqùe.  ^ 

3^.  Des  absorbans  qui  se  terminent  en  partie  dans 
le  conduit  thorachiqùe ,  en  partie  dans  les  veines  ' 
gauches  ou  droites,  par  des  troncs  particulierst 

DES   GLANDES    DES    ABSORBANS. 

\Nous  considérons  les  glandes  dans  le  même  ordre 
que  les  absorbans  9  et  nç  us  commençons  par  celles  des 
membres  inférieurs  pour  finir  par  celles  de  la  tête 
et  du  cou. 

Pour  bien. voir  les  glandes  absorbantes  ,  il  faut 
nécessairement  choisir  un  jeune  sujet*  Il  n*est  en  ef- 
fet aucune  espèce  d^organes  dont  le  volume  et  )e  déve- 
loppement varientautant  selon  l'âge*  L'enfance  est  la 
seule  époque  à  laquelle  les  glandes  soient  toutes  bien 
prononcéeScChezTadulte  elles  diminuent  en  nombre  ; 
chez  le  vieillard  on  ne  trojave  plus  guère  ^ue  celles 
qui  occupent  les  extrémités  des  membres}  toutes  les 
autres  ont  disparu  ou  du  moins  sont  à  peine  sen- 
sibles* Du  reste  »  leur  disposition  est  la  même  à^  ^tous 
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les  âges  ;  leur  ooolear  seule  varieen  quelques  endroits, 
comme  nous  l'indiquerons  à  mesure  ^e  roccasion 
s'en  présentera. 

§  1^^.  Des  gltmdes  des  membres  inférieurs. 

On  ne  trouve  pour  Tordinaire  aucune  glande  dans 
toute  rétendue  de  la  jambe.  Quelquefois  cependant 
on  en  remarque  une  à  la  partie  antérieure  et  supé- 
rieure de  ce  membre.  Placée  entte  le  tibia  et  le  pé- 
roné, elle  répond  en  arrière  près  de  l'endroit  où  finit 
le  ligament  interosseux*  On  la  nomme  glande  //- 
hiale  antérieure^ 

'  Glandes  poplitées.  Elles  varient  en  nombre  ;  le 
plus  souvent  on  n'en  trouve  que  trois  ou  quatre.  Leur 
volume  est  peu  considérable.  Profondément  cachées 
sous  ^'aponévrose  fémorale, elles  environnent  l'artère 
poplitée.  Leur  position  respective  n'a  rien  de  fixe. 
'  Olandes  inguinales.  On  les  distingue  en  super- 
ficielles et  profondes.  Les  superficielles  situées  entre 
la  peau  et  l'aponévrose  fémorale  environnent  la  veine 
saphène  interne  près  de  son  origine.  Leur  nombre 
varie  de  sept  à  douze  ou  treize  ;  leur  volume  est 
d'autant  plus  considéraUe  qu'elles  sont  moins  nom- 
breuses. Le  grouppe  qu'elles  forment  se  prolonge 
quelquefois  jusqu'à  la  partie  moyenne  de  la  cuisse^ 
les  glandes  devenant  toujours -plus  rares  et  plus 
écartées  les  unes  des  autres  à  mesure  qu'on  s'éloigne 
de  l'arcade  crtu^ale.  La  couleur  de  ces  glandes ,  ron- 
g(>âtre  dans  la  première  enfance  »  blanchâtre  dans 
la  jeunesse  et  dans  l'âge  adulte ,  devient  souvent  lé- 
gèrement brune  chez  le  vieillard.  -^ 
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Les  glandes  ioguinaies  profondes  sitnëës  sous  Tapo* 
névrose  fémorale  qui  les  sépare  des  précédentes,  sont 
au  nombre  de  deux ,  trois  ou  quatre;  quelquefois 
mais  rarement  sept.  Elles  environnent  l'artère  fémo- 
rale dont  elles  sont  plus  ou  moins  rapprochées. 

On  trouvas  à  tout  âge  le$  glandes  inguinales  super- 
ficielles ;  leur  volume  seul  est  •  différent.  Les  pro- 
fondes au  contraire  manquent  souvent  chez  le.  vieil*^ 
lard. 

§  IL  Des  glandes  du  bassin. 

On  les  distingue  en  iliaques  externes ,  hjpogas- 
triques  et  sacrées. 

Glandes  iliaques  externes.  Leur  nombre  varie 
de  six  à  dix  et  plus.  Elles  environnent  les  vaisseaux 
iliaques  externes  et  forment  autour  d'eux  une  rangée 
qui  commence  auprès  de  Tarcade  crurale ,  s'étend 
^en  haut  jusqu'à  la  partie  infériefare  des  lombes ,  où 
ces  glandes  se  continuent  avec  les  lombaires.  Trois 
d'entre  elles ,  plus  constantes  que  les  autres ,  placées 
sous  le  ligament  de  Fallope ,  au  devant  et  sur  les 
côtés  des  vaisseaux  iliaques ,  semblent  tenir  le  milieu 
par  cette  position  entre  les  glaudes  inguinales  pro* 
fondes  et  les  glandes  iliaques  externes  proprement 
dites. 

Glandes  hypogastriques.  Elles  occupent  les  par- 
ties latérales  de  l'excavation  du  bassin  et  se  trouvent 
disséminées  autour  des  vaisseaux  sanguins  hjpo- 
gastriques*  Leur  nombre  est  incertain.  Le  grouppé 
qu'elles  forment  se  prolonge  plus  ou  moins  sur  le 
trajet  de  chaque  vaisseau  en  particulier  ^  et  l'on  peut 
ranger  parmi  elles  lès  petites  glandes  qu'on  ren- 
IV.  28 
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contre  quelquefois ,  soit  dans  Tcpaisseur  des  muscles 
postérieurs  du  bassin ,  sur  les  artères  fessières  ou  b- 
chiatiques ,  soit  sur  la  vessie  ou  sur  les  organes  gé- 
nitaux internes. 

Glandes  sacrées.  Placées  au**  devant  du  sacrum 
elles  occupent  rintervaile  des  feuillets  du  méso-rec- 
tum. Le  grouppe  qu'elles  représentent  se  continue 
en  haut  avec  les  glandes  méso-coliques ,  sur  les  côtés 
avec  les  hypogastriques. 

$  m.  Des  glandes  abdomincdeSé 

On  peut  les  diviser  en  lombaires,  mésentérîques , 
méso-coliques ,  stomachiques  et  cœliaques. 

Glandes  lombaires.  Elles  sont  nombreuses  et 
assez  grosses  pour  la  plupart.  Les  unes  occupent  les 
côtés  des  coi^ps  des  vertèbres  et  se  trouvent  ou  entre 
les  apophyses  transverses  »  ou  sur  le  trajet  des  vais* 
seaux  sailguins.  Les  autres ,  plus  remarquables ,  en- 
vironnent Taorte  et  la  veine  cave.  Toutes  £3rment 
par  leur  réunion  une  rangée  qui  s'étend  de  bas  en 
haut  depuis  Torigine  des  vaisseaux  iliaques  primitif 
jusque  sur  les  appendices  diaphragmatiques.  On  peut 
compter  parmi  ces  glandes  celles  qui  entourent  les 
artères  rénales  dans  leur  trajet  de  Taorte  aux  reins. 

C'est  des  glandes  lombaires  que  naissent  en  grande 
partie  les  absorbaos  qui  forment  les  premières  ori- 
gines immédiates  du  conduit  thorachique* 

Glandes  itiésentériques.  Elles  sont  extrêmement 
multipliées  et  pour  Tordinaire  très-volumineuses. 
On  a  cherché  souvent  à  les  coinpter,  mais  leur 
nombre  est  tellement  variable  que  ce  calcul  ne  peut 
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aacune  utilité.  Placées  entre  les  deux  feuillets  du 
mésentère  ^  ces  glaades  occupent  toute  Fétendue  de 
ce  repli  jusqu'à  un  pouce  de  distance  du  bord  con- 
cave de  rintestin.  Là  elles  cessent  entièrement  pour 
Tordinatre  9  en  sorte  qu'on  n'en  trouve  plus  dans 
cette  portion  des  feuillets  péritonéaux  qui ,  comme 
nous  l'avons  vu  dans  le  temps  ^  peut  alternativement 
«'étetidre  sur  l'intestin  ou  l'abandonner.  En  générai 
ces  glandes ,  plus  petites  auprès  du  tube  intestinal , 
augmentent  de  volume  à  mesure  qu^on  se  rapproche 
du  bord  fixe  du  mésentère.  Elles  sont  plus  grosses 
et  plus  nombreuses  dans  la  partie^  qui  répond  au 
jéjunum  que  dans  celle  qui  répond  à  l'iléum.  Quel» 
quefois  vers  le  bord  fixe  du  mésentère  on  en  trouve 
plusieurs  tellement  rapprochées  qu'elles  partnsseat 
cotifondues' ensemble;  c'est  ce  qui  a  donné  lieu  à 
l'erreur  d'Azelli ,  qui  les  prit  en  cet  endroit  pour 
un  second  pancréas» 

Ce  sont  les  glandes  mésencériques  qui  reçoivent 
immédiatement  les  absorbans  cbyleux.  De  là  sans 
doute  la  facilité  avec  laquelle  elles  s'engorgent  daqs 
-[dusie^urs  maladies  qui  portent  principalement  leur 
influence  sur  les  fopctions  digestives. 

Glandes  méso-çoli^ues.  Leur  nomb^^e  est  fort 
inférieur  à  celui  des.  mésentériques.  Placées  entre 
les  féutUets  du  <mëso-colon  ,  elles  sont  plus  multi« 
pliées  dans  la  portion  transverse  que  datis  les  por- 
tions lombaires  droite'  et  gauche  ;  elles  augmentent 
tiU:  peu.  dans  la  "portion  iliaque.  En  général  elles 
sont  assez  rapprodbées  du  bord  concave  dé  l'intestin  ; 
quelques-unes  même  sont  disséminées  surssà  surface* 
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Très-sooTeot;  ces  glandes  ne  parûctpent  en  aucune 
mUmère  à  Tengorgement  A  fréquent  des  glandes 
mésentériqaes  :  on  en  conçoit  &cilement  la  raison  ^ 
les  gros  iûtesdns  étant  presque  entièrement  étrangers 
à  Fabsorption  chyleuse. 

Glandes  stomaclUques.  Elles  occupent  les  deux 
eoorbores  de  Testomac  et  sonlt  disposées  le  long 
des  arcades  que  forment  les  artères  gastriques.  Leur 
nomlnre  est  fort  peut  et  ne  va  guère  au-delà  de 
cinq  ou  mx  sur  chaque  courbure. 

Glandes  cœliaques.  Je  comprends  sous  ce  nom 
celles  qu^on  appelle  ordinairement  hépatiques,  pan-^ 
eréadques  et  spléniques ,  parce  que  les  vaisseaux 
qui  dépendeid;  de  Tarière  cœliaque  peuvent  être 
regardés  comme  le  centre  commun  de  tontes  ces 
gbmdes.  Les  unes  environnent  le  tronc  de  la  Yeine 
porte  au  moment  où  elle  s'introdoit  dans  le  foie. 
Lesaulressoot  rangées  le  long  de  Tartère  splénique. 
D^autres  enfin  placées  autour  de  Tartére  cœliaque  et 
à  Forigine  de  la  mésentérique  forment  un  grouppe 
commun  avec  les  premières  lombaires.  Ces  glandes 
sont  ncmibreuses  et  peuvent  être  regardées  comme 
les  points  principaux  d'origine  du  conduit  Uiora* 
chique. 

§  lY.  Des  Glandes  Aorachiques. 

%  * 

Elles  appartiennent  au  médiastin ,  aux  parois  du 
thorax  et  au  x  poumons. 

Glandes médiastines.  Les  unes»  au  nombre  de 
trois  ou  quatre  peu  volumineuses  i  se  trouvent  im« 
znédiatement  sur  le  diaphragme  •  D'aufres  en  quan- 
tité à  peiu  près  ég^e  occupent  récartement  h 


du  médiastin  et  sont  dtssémitiëes  sur  le  ftericarde 
ou  ploDgées  dans  le  lissa  ceUulaîre.;  Les  plus  nom» 
breuses  placées  dans  récartement  supérieur  du  me- 
diaslin  environnent  le  llçrmus ,  les  gros  vaisseaux, 
et  se  confondent  avec  les  glandes  inférieures  du 
cou. 

Glandes  des  parois  thorcéchiques.  Quelques  pe* 
tites  glandes  sont  répandues  ^  et  là  danSt  toute  Yé^ 
tendue  de  ces  parois  entre  les  muscles  intercostaux 
externes  et  internes.  Les  plus  constantes  se  trouvent 
au  niveau  des  têtes  des  côtes  sur  les  côtés  des  corpè 
des  vertèbres.  D^autres  environnent  rœsopliage  et 
Taorte  dans  Técartement  postérieur  des  deax  plèvres. 
D'autres  enfin  \  au  nombre  de  nx  ou  dix  »  sont  &- 
séminées  vaguement  sur  le  trajet  des  artères  thora* 
•dïiquès  iaiemes. 

'  Glandes  pidmonaiFes  ou  bronchiques»  Nous 
avOns  parlé  de  ces  glandes  en  traitant  des  poumons  f 
et  Bichat  a  donné  lui-même  sur  elles  plusieurs  dé^ 
taîls  dans  rAnatomîe  géoérale»  Placées  |»in<»pale^ 
ment  autour  des  brooehes  ^  eUes  se  trouvent  amû 
répandues  en  plus  ou  moins  grand  nombre  dans 
toute  là  substanoe  du  povimon^  Leur  couleur  noirâtre 
les  distingue  de  toutes  celles  ides  autres  parties  ;  mais 
cette  couleur  dont  onjgnorela  cause  n^est  qu'acv 
cidentelle ,  quoique  toute  Tépaisseur  de  la  glande 
la  présente  également.  En  effet  chez  l'enfiint  les 
glandes  bronchiques  ne  sont  point  noirâtres  tt  res- 
semblent à  peu  près  pour  la  couleur  à  toutes  les 
autres. 

Le  volume  des  glandes  bronchiques  est  singulière- 
meut  variable.  La  plus  grosse  et  la  plus  constante 
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occupe  et  remplit  Tangle  rentrant  que  forment  les 
bronches  en  se  réunissant  à  la  trachée* 

•  .  ... 

§  y.  Des  glandes  des  memb^res  supérieurs^ 

On  les  distingue  en  tM*achiaIes  et  axîUaires. 

Glandes  brachiales.  Il  est  rare  de  trouver  des 
glandes  à  TaTant-bras  :  quelquefois  cependant  on  eu 
.rencontre  quelques  petites  sur  le  trajet  des  vaisseaux 
radiauxiet  cubitaux.  Presque  toujours  on  en  trouve 
au  moins  une  au  pli  du  coude ,  près  de  Jia  tubérosité 
humérale  interne. 

Le  )oDg  du  bras  elies  sont  plus  fréquentes  :  dis- 
séminées, suir  Tartere'  brachiale  elles  formeût  une 
rangée  plits  ou  moiqs  continue  jusqu'il  l'aisselle. 

Glandes  axillaires.  Celles-ci  sont  tt^lumineuses 
^t  elistentirtous  les'^es aussi-bien  que  les  inguinales^ 
Leur  BODpihre  est  très-varaable.  Plongées  dans  le  tissu 
cellulaire  idspndant  du  creux  de  Taisselle^,  elles  sont 
placées  les  unes  sur  le-  muscle  grand  dentelé ,  les 
autres  autour  des  vaisseaux^sanguîns  et  spécialement 
$uria  veine  axillaire.  Elles  adhèrent  quelquefois  d'une 
manière  âssez  intime' aux  parois  de  ces  vaisseaux 
aussitbien  qu'aux  ner£s  duplexus  brachiaL  Le  grouppe 
qu'elles  forment  se  contii;iue  j[usques  sous  le  grau4 
|)eotoral  et  sous  la  el^vîcule;  -      r  '  - 

:  S  yi«  Des  gl^mdes  delà  tête  et  du  cou^ 

•  -     '  .  •    .  ... 

L^intérieur  du  crâne  ne  contient  aucune  glande^ 
^extérieur  de  eette  cavité  n'en  présente  pas  non  plus,, 
«  çfefl'çst  d€3:'rière  L'oreille  et  yersleau^ue  où  Voa, 
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en  trouve  quelques-unes  qui  souvent  même  man- 
quent absolument.  Les  principales  appartienlient  à  la 
face. 

Glandes  de  la  face.  Ellesoccupentpresqueloutes 
l'échancrure  parotidienna ,  et  sont  disséminées  sur 
la  parotide  jusqu'à  Tangle  de  la  mâchbire.  Quelques*- 
unes  plus  profondes  sont  placées  sous  Tarcade  zygo- 
matlque  ou  derrière  la  parotide^  D'autres  sont  répan- 
duessu^  la  surface  externe  des  buccinateurs:  celles-ci 
manquent  très-souveplif  Xk^%  pins  constantes  sont 
celles  qui  règuent  le  long  de  la  base  de  la  mâchoire 
inférieure  et  qui  environnent  ^es  muscles  digastri^ues 
dans  leur  portion  antérieure. 

Glandes  du  cou.  Quelques  glandes  $uperfi<;ieUes 
vaguement  disséminées  se  trouvent  entre  le  peaucier 
et  les  muscles  plus  profonds  y  sur  le  trajet  de  la  veine 
jugulaire  externe  et  de  ses  rameaux* 

Mais  les  plus  remarquables  sont  celles  qui  environ- 
nent la  veine  jugulaire  et  l'arcade  carotidp  primitive , 
au-dessous  du  sterno- mastoïdien.  Elles  sont  extrême- 
ment nombreuses  surtout  dans  Tenfance  :  chacune  a 
peu  de  volume  ;  les  plus  supérieures  sont  situées  au- 
dessous  et  derrière  l'apophyse  .mastoide;  les  aiitres 
forment  une  rangée  Considérable  qui  s'étend  le  losg 
des  vaisseaùx^jusqu'àrouverturesupérieuredulhorax*. 
des  glandes  sont  nommées  ordinairement  yT/gf^/^zir^iS; 
Elles  se  prolongent  en  arrière  entré  la  colonne  ver- 
tébrale et  le  pharynx/ sur  lequel  on  ea  trouve  quel- 
ques-unes. 

D'autres  glandes  égs|Ieme^t  nombreuses  et.asiez^ 
grosses  occupent  l'espace  triangulaire  que  forment  le- 
(rapèze  ^  le  sterno^mastoïdien  et  la  clavicule  ;  elles. 
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80Dt  plongées  dans  un  tissu  cellulaire  graisseux  Aon-^ 
âBuatf  se  oontinueDt  jusquessous  Taisselle;  quelques- 
unes  suivent  le  trajet  des  vaisseaux  sangiiins  qui  se 
distribuent  â  Tépaule.^ 

La  partie  antérieure  et  moyenne  ducou  est  presque 
entièrement  dépourvue  de  glandes.  Assez  souvent 
on  en  remarque  une  ou  deux  de  chaque  coté  sur  les 
parties  latérales  du  laiynx. 

3>£8     ▲B80B.BAV8. 

Nous  avons  dit  que  tous  les  absorbans  peuvent  se 
diviser  en  ceux  qui  se  terminent  au  conduit  thora- 
chîque  ^  et  ceux  qui  «e  terminent  en  padie  dans  ce 
conduit^  en  partie  imihédiatement  dans  les  veines. 

ARTICLE    PREMIER. 

JDes  absorbans  qui  se  terminent  au  conduit 

thorackique. 

§P'.  'Desafbsorbans  desmembres  inférieurs. 

^Is  se  distinguent  comme  les  veines  tx\  deux  ordres. 
Les  uns  sont  superficiels,  les  autres  profonds  :  tous 
aboutissent  aux  glandes  inguinales.  * 

x^«  Abswians  superficiels^ 

Ils  occupent  le  tisiu  cellulaire  souctitané,Yjtraa« 
Tent  plongés  dans  une  graisse  plus  ou  moins  abon- 
dante i  et  y  tonnent  plusieurs  réseaux  ^npçrposésles 
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hxns  zhx  autres.  De  ces  absorbans  les  uns  appartien- 
nent à  ta  jambe ,  les  autres  à  la  cuisse. 

Ceux  de  la  jambe  se  distinguent  en  antérieurs  et 
postérieurs.  Les  antérieurs  naissent  des  parties  supé- 
rieure ,  latérale  et  inférieure  de  chaque  orteil  par  un 
gratid  nombre  de  ramuscules  fréquemment  anasto- 
mosés* Us  se  portent  sur  le  dos  du  pied  qu'ils  recou- 
vrent entièrement  en  se  réunissant  en  rameaux  uq 
peu  plus  yolumineux  auxquels  viennent  se  rendre  , 
^iten  dedans,  soit 'en  dehors,  plusieurs  ramuscules 
ànastomotiques  des  absorbans  superficiels  de  la  plante 
du  pied.  Us  remontent  ensuite  sur  les  parties  anté- 
rieure et  latérales  de  la  jambe  qu^ils  embrassent  etl 
formant  par  leursanastomosesnombrensesdesaréolei^ 
de  diverses  figures.  Le  plus  grand  nombre  se  rëiinit  à 
la  partie  interne  en  suivant  en  iiaut  le  trajet  de  là 
grande  veine  safyfaène.  Près  du  genou  on  en  voit 
plusieurs  situés  à  la  partie  externe  de  la  jambe ,  se 
détourkier  en  arrière  et  gagner  transversalement  la 
partie  interne  ;  d'autres  enfin  placés  de  même  éA 
dehors^  prolonger  jusqu'au-dessus  du  genou  et  se 
porter  transversalement  au-dessus  de  la  rotule  à  là 
partie  interne  de  la  cuisse  où  tous  les  absorbant 
antérieurs  de  la  jambe  viennent  enfin  se  réunir. 

Lès  absorbans  postérieurs  de  la  jambe  nés  de  toute 
rétendue  de  la  plante  du  pied  se  portent  en  arrière 
let  forntent  par  leurs  atiastomoses  des  rameaux  plus 
Voluiuiueux  autourduteâdon  d^Âchille.Ges  rameaux 
remontent  en  enveloppant  la  partie  postérieuns  de  là 
jamUe  '  et  communiquent  de  chaque  côté  avec  les 
tiniërieurs.  Près  du  genou  les  uns  vont  s'uuir  aui 
âiitérieai«  externes  delti  jambe  %  tes  autres  tn  beau* 
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conp  pins  grand  nombre  passent  sur  le  )arrrt  et  se 
dirigent  vers  la  partie  interne  de  la  caisse.  C*est  le 
long  de  cette  partie  interne  antérieure  de  la  caisse 
ijfxe  tous  les  absorbans  superficiels  de  la  jambe  rap- 
prochés et  sans  cesse  anastomosés  remontent  jus- 
qu'aux glandes  inguinales  superficielles  où  ils  finis- 
sent. 

La  plus  grande  partie  des  absorbans  de  la  cuisse 
occupe  la  partie  antérieure  de  ce  membre.  Ceux 
^ui  naissent  de  sa  partie  postérieure  se  contournent 
bientôt ,  soit  en  dedans»  sqiten  dehors ,  pour  se«réunir 
aux  premiers*.  Tou^  s'anasto^os^njk.enfin  ay^,  les 
absorbanssuperficielsde  la  jambe  »^t  rùo^^J^^^fàm^ 
aux  mêmes  glandes.        ,  â*^^ 

Les  glandes  inguipales  sont  aussi  le  point  central 
de  réunion  des  absorbans  superficiels  des  fesses  »  du 
périné,  des  lombes  et  dejamoiué  sousombilicale 
des  parois  de  Tabdomen. 

Ceux  des  fesses  plongés  dan^  une  graisse  abon« 
dante  communiquent  fréquemment  ensemble  d'un 
côte  à  Tautre.  Ils  se  contournent ,  les  uns  à  la  partie 
externe,  les  autres  à  la  partie. interne  de  la  cuisse,  et 
se  réunissent  soit  aux  absorbans  de  qe  membre  ,  soit  à 
ceuxdupériné.  Quelques-uns  remontent  verç  la  crête 
iliaque  en  s'anaslomosant  avec  les  absorbans  ,super- 
ficiels  lombaires.  ] 

j   Ceux  du  périné  n'ont  rien  de  remarquable.  Ils  se 
confondent  bientôt  avec  le$(  4)w>rbans  internes  de  la 

cuisse.  : . .    .     . 

-     »  •  ' 

Ceux  des  lombes  nés  près  de.  lai  colonne  vertébrale 
et  communiquant  entre  eux  d^un  côté  à  l'autre  se 
dirigent  eu  dehors  et  en  bas  au?dessuâ  de  la  crétc 
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Qiaque ,  en  se  contournani;  en  devant  et  finissent  aux 
glandes  inguinales.  Ik  communiquent  souvent  dans 
leur  trajet ,  en  haut  avec«  les  dorsaux  >  superficiels 
inférieurs,  en  bas  avec  les  absofbans  des  fesses  et  de 
la  cuisse*  .   • 

Ceux  de  la.  moitié  sousombilicale  des  parois  dé 
Tabdomen  s'unissent  fréquemment  dans  leurs  ori- 
gines au  niveau  de  Tombilic  avec  les^bsorbans  qiii 
partent  du  même  endroit  pour  aller  supérieurement 
aux  glandes  axillaires.  Anastomosés  entre  eux  au 
devant  de  la' ligne  blanche,  ils  recouvrent  toute  la 
largeur  de  rabdomën  par  un  raste  réseau ,  t^t  descen* 
dent  en  se  réduisante  un  petit  nombre  de  troncs  plus 
volumineux  jusqu'aux  glandes  inguinales  où  ils  fi- 
nissent. 

C'est  encore  aux  glandes  inguinales  que  viennent 
aboutir  les  absorbans  superficiels  des  parties  génitales 
externes.  Nous  les  réunissons  à  ceux  des  membres 
inférieurs  pour  ne  pas  trop  multiplier  les  subdi« 
visions.  -  «  *  .    . 

De  ces  absorbans  les  uns  vieiînent  du  scrotum ,  les 
autres  de  la  verge.Ceux  du  scrotum,  très- nombreux 
et.  anastomosés  ensemble  au  niveau  de  la  cloison  du 
dartos,  remontent  de  chaque  côté  à  la  partie  interne 
de  la  cuisse  eà  communiquant, et  se  cotifondant 
à  leur-  terminai^pn  avec  ceux  de  la  verge  et  du 
périné.  t  ■   r.    >  'j  -   ..       .,.    ,  •  :  ' 

Les  absorbans  superficiels  de  la  verge  forment  |)Oar 
l'ordinaire  deitx  f^risceaux  distincts  sur  les  parties 
latérales  de  cet  organe ,  quoique  leurs  origines  im- 
médiates soient  fort  irrégulières.  Chaque  faisceau 

dirigé  en  arrière  s'épanouit  beaucoup  par  les  divîr 
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sions  des  ramnscnles  qai  le  composent  et  qnisecon- 
f  jndeut  enfin  avec  ceax  de  la  caisse  pour  aller  aux 
glandes*  On  voit  ordinairement  un  seul  tronc  satyre 
pendant  quelque  temps  le  nûâeu  de  la  £ïce  dorsale  de 
la  verge ,  et  bientôt  se  diviser  en  deux  rameaux  qui 
subdivisés  eux-inémes  s'unissent  aux  ai^^tres  et  se 
termineot  comme  eux.  Il  en  est  de  même  chez  la 
femme  pour  les  absorbans  superficies  qui  naissent  » 
soit  du  clitoris ,  soit  des  grandes  lèvres.  « 

Les  absorbans  superficiels  des  memln^s  infé- 
rieurs et  des  organes  génitaux  communiquent  sans 
cesse  dans  leur  tr^et  aveulies  profonds  par  une 
foule  de  rameaux. 

■ 

2^.  Absorbans  profonds. 

Ils  suivent  tous  le  trajet  des  vaisseaux  sunguiiiSy 
et  forment  quatre  divisions  distînét^s  <qni  accompa* 
gnent  la  veine  sapbène  exténue  »  rartère  tîbiale  an- 
térieure »  la  tibiale  postérieure  et  la  péronièrje. 

Deux  tronca  absorbans  poor  ror£nàire  suivent 
la  sapbène  externe.  Ils  résultent  d'un  grand  nombre 
dé  rameaux  nés  de  la  partie  ext^ne  du  pied  ^  soit 
a  la  région  dorsale ,  soit  à  la  j^ntwe.  G)uverte  dtfis 
toiit  leur  trajef;  .par  Taponévrose  du  meminre  infé- 
rieur,  ils  se  dirigebt  en  baut  lelong  du  bocd  externe 
du  tendon  d'Achille ,  puis  derrière  et^entre  les  n^s* 
des  jiftmeaui:  en  recfi^vcmt  de  oes  parties  des  rameaux 
fnultipliés,  gegneât  l'espace  paplké  et  traversent 
june  desglandes  que  cetespace  présente.  Us  se  porteiit 
ensuite  aux  glandes  pliîs  profondes  du  même  endroit 

4ts^yam89€xU;aaixautresabaoxbanspcQ£m      Qaelt 
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quefois  an  des  deux  en  s  ortant  de  cette  glande  re- 
monte le  long  des  vaisseaux  fémoraux  jusque  vers  le 
miUeu  de  la  caisse ,  là  traverse  Taponévrose  et  s'unit 
aux  superficiels. 

Deux  troncs  aussi:  suivent  Tartère  tîbiale  anté- 
rieure. Uun  natt  profondément  à  la  plante  du  pied 
par  beaucoup  de  rameaux  qui  environnent  Tarcade 
plantaire.  Il  sort  sur  le  do9  du  pied  avec  Tarière  pé-- 
dieuse,  entre  le  premier  et  le  second  orteils  d^où  il 
reçoit  plusieurs  rameaux,  remonte  eptreles  muscles 
antérieurs  de  la  flsimbe ,  et  quelquefois  rencontre  vers 
l'extrémité  supérieure  du  tibia  une  glande  dans  la. 
quelle  il  s'enfonce.  De  cette  glande  partent  ensuite 
un  ou  plu^eurs  vaisseaux  qui  traversent  l'espace 
interofiseux  au-dessus  du  ligament  et  s'unissent  aux 
absorbant  tibiaux  postérieurs  et  péroniers.  Souvent 
cette  glande  manque,  nuus  le  tronc  suit  toujours  le 
même  trajet.  L'autre  tronc  nait  de  la  partie  externe 
du  dos  du  pied  ^  remonte ,  et  vers  le  tiers  moyen  de 
la  jambe  traverse  le  ligament  interosseux  pour  s'unir 
aux  absorbants  péroniers.  Quelquefois  le  second  tronc 
manque  ,.et  alors  les  rameaux  qui  ailleurs  lui  donnent 
naissance  s'unissent  au  premier  tronc. 

Les  absorbans  tibiaux  postérieurs  naissent  de  toutes 
les  parties  musculeuses ,  tendineuses,  ligamenteuses 
qui  occupent  profondément  la  plante  du  pied.  Phi* 
sieurs  troncs  résultans  de  ces  nombreuses  origines 
remontent  avec  l'artère  tibiale  postérieure  que  sou- 
vent ils  embrassent  par  les  rameaux  anastomotiques 
qu'ils  s'envoient  mutuellement.  Plus  ou  moins  sub- 
divisé^,^  ils  communiquent  avec  les  -absorbans  péro** 
niers  et  finissent  dans  les  glandes  poplitées  profondes 
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Les  absorbans  péroniers  nés  de  même  de  la  planté 
da  pied  et  de  sa  partie  eiLteme^emoaleot  le  long  de 
Tartère  péronière  qulls  embrassent  par  plusieurs  ra« 
meaux,  se  subdivisent  et  s'enfoncent  dans  les  glandes 
poplitées  où  ils  finissent. 

C'est  donc  aux  glandes  poplitées  que  se  réunissent 
tous  les  absorbans  profonds  de  la  jambe.  Elles  reçoi- 
vent aussi  tous  ceux  qui  appartiennent  soit  à  Tespace 
poplité,  soit  à  Tarticulation  du  genou. 

De  ces  glandes  qui ,  réunies  entre  elles  par  des 
absorbans  plus  ou  moins  nombreux^  forment  un  vé^ 
ritable  plexus  paplité,  partent  supérieurement  deux, 
trois  ou  quatre  Ironcs  qui  remojUent  le  long  des 
vaisseaux  poplités ,  passent  par  Touverture  du  grand 
adducteur ,  et  continuent  à  se  porter  supérieurement 
en  suivant  les  mêmes  vaisseaux  devenus  fémoraux. 
Subdivisés  plus  ou  moins  dans  leur  trajet,  ils  reçoi- 
vent tous  les  rameaux  profonds  de  la  cuisse,  et  se 
terminent  enfin  dans  les  glandes  inguinales  soit  pro- 
fondes ,  soit  superficielles  ;  quelques-uns  même 
s'étendent  jusqu'aux  premières  glandes  iliaques  pla- 
cées sous  l'arcade  crurale* 

Parmi  les  absorbans  profonds  des  membres  infé'^ 
rieurs ,  il  faut  ranger  aussi  ceux  qui  suivent  le  trajet 
des  vaisseaux  obturateurs,  ischiatiques  et  fessiers, 
quoique  ces  absorbans  ne  se  rendent  pas  aux  glandes 
inguinales. 

Les  premiers  appartiennent  spécialement  aux  mus-* 
clés  adducteurs.  Ils  remontent  avec  les  rameaux  de 
l'artère  obturatrice,  passent  par  le  trou  ovale  et  vont 
se  terminer  à  quelquesrunes  des  glandes  bj  pogas* 
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Les  absorbans  ischiatiques  naissent  des  muscles 
carré ,  jumeaux ,  pyramidal ,  et  en  partie  du  grand 
fessier.  Us  suivent  les  rameaux  de  Fartè^e  ischiatique , 
rentrent  dans  le  hassiii  et  se  terminent  aux  glandes 
inférieures  de  cette  cavité.  Souvent  dans  leur  trajet 
ils  traversent  plusieurs  autres  glandes  placées  le  long 
des  vaisseaux  sanguins. 

Les  absorbans  fessiers  naissent  de  toute  Tépais-* 
seur  des  muscles  dé'  même  nom.  Us  suivent  les  ra« 
meaux  de  Tartère  fessière ,  entrent  dans  le  bassin  par 
la  grande  échancrure  sciatique,  et  se  terminent,  les 
uns  directement  aux  glandes  inférieures  du  bassin , 
les  autres  à  quelques  glandes  placées  autour  des  vais* 
seaux  sanguins  près  de  la  grande  échancrure.  D^autres 
absorbans  naissent  aussi  des  muscles  du  périné ,  des 
graisses  qui  environnent  le  rectum ,  etc.  et  remontent 
dans  le  bassin  le  long  des  vaisseaux  honteux  internes 
pour  se  confondre  avec  les  précédens  dans  une  même 
terminaison. 

Tous  les  absorbans  profonds  se  trouvent  sur  les 
parties  latérales  des  vaisseaux  sanguins  quMIs  em- 
brassent fréquemment  par  des  rameaux  anastomo- 
tiques  en  formant  autour  d^eux  des  plexus  plus  ou 
moins  compliqués. 

§11.  Des  Plexus  inguinal  ^  iliaque  externe 

et  hjpogastrique. 

Les  glandes  inguinales  sont,  comme  nous  Tavons 
vu  ci-devant^  distinguées  en  superficielles  et  pro- 
fondes selon  leur  rapport  avec  l'aponévrose  fémorale. 
On  doit  ranger  parmi  elles  trois  glandes  placées  sous 
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Tarcade  crurale  et  occupant  Tune  la  partie  antérieure  ^ 
les  autres  les  côtés  des  v  aii»seaux  fémoraux. 

Cest  à  ces  slaades  que  se  ierminent  presque  tous 
lesabsorbans  des  membres  inférieurs*  Chacune  déciles 
donne  naissance  à  de  nouveaux  absorbans  qui  yont 
aux  glandes  voisines;  en  sorte  que  toutes  commu- 
niquent ensemble,  et  forment  ainsi  par  leur  réunion 
avec  lesabsorbans  qu'elles  reçoivent  ou  qu'elles  s'en- 
voient un  plexus  nommé  inguinal  lymphatique.  Ce 
plexus  qui,  comme  Ton  voit,  finit  à  Tentrée  du  bassin, 
est  la  source  d'un  autre  ordre  d'absorbans  très*nom- 
breux  qui ,  entrecroisés  ensemble  continuellement , 
forment  un  nouveau  plexus  nommé  iliaque  externe* 
Celui-ci  embrasse  les  vaisseaux  iliaques  Qt  se  trouve 
principalement  placé  entre  ces  vaisseaux  et  le  muscle 
psoâs.  11  remonte  ainsi  jusque  sur  les  côtés  de  la  der« 
nière  vertèbre  lombaire^  souvent  interrompa^dans  ce 
trajet  par  plusieurs  glandes. 

Près  de  la  dernière  vertèbre  lombaire;  le  plexus 
.  iliaque  externe  se  réunit  au  plexus  absorbant  hypo- 
gastjique^CeïxxvQx^  placé  sur  lescôtés  de  Texcavation 
du  bassin,  résulte  eu  partie  des  absorbans  obtura- 
teurs, ischiatiques ,  fessiers,  etc.  dont  nous  avons 
déjà  parlé,  en  partie  des  absorbans  utérins,  vési^ 
eaux,  sacrés,  etc.  qui  nous  restent  à  décrire.  Ces 
vaisseaux  entrecroisés  sont  interrompus  de  temps  en 
temps  par  un  grand  nombre  de  glandes  irrégulière- 
ment disséminées ,  mais  ordinairen^ent  voisines  des 
vaisseaux  sanguins  que  le  plexus  recouvre  et  em- 
brasse. Au  devantilu  sacrum  le  plexus  bypogastrique 
.  communique  et  se  confond  avec  celui  du  côte  opposé* 

Après  avoir  reçu  le  piexus  hy  pogastrique,  le  plexus 
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âiaque  externe  remonte  sur  les  côtés  delà  colonne 
vertébrale,  au  devant  de  laquelle  il  communique  avec 
le  plexus  iliaqueeUerneopposé  parun grand  nombre 
de  rameaux  t]ui  enveloppent  Taorte  et  la  veine  cave. 
Lies  vaisseaux  de  Tun  ot  de  Tautre  plexus  se  ti[?rmî- 
Bent  en  même  temps  dans  les  glandes  lombaires  d  où 
partent ,  comme  nous  le  verrons  plus  tard  »  les  pre- 
mières racines  immédiates  du  conduit  thorachiquQ. 

§  III.  Des  Ahsorhans  des  parois  du  bassin 

et  de  P abdomen. 

Ils  suivent  tous  plus  ou  moins  exactement  le  trajet 
des  vaisseaux  sanguins  et  peuvent  être  nommés  de 
méme« 

Parmi  ceux  des  parois  du  bassin ,  nous  ne  remar- 
querons que  les  iléo-lombaires  et  les  sacrés.  Ceux  des 
parois  abdominales  sont  les  épigastriques,  les  circon- 
flexes iliaques  et  les  lombaires. 

Les  iléo4ombaireS  naissent  de  toute  Tétendue  du 
muscle  iliaque  et  de  Tos  subjacent.  Réduits  à  deuc 
troncs ,  ils  passent  transversalement  sous  lepsoas  qui 
leur  fournit  de  nouveaux  rameaux.  Puis  ils  sesub> 
divisent ,  et  finissent  soit  à  des  glandes  lymphatiques 
placées  près  de  la  symphyse  sacro-iliaque ,  soit  dans 
lès  plexus  iliaque  externe  et  hypogaslrique. 
.  Les  sacrés  naissent  du  tissu  graisseux  quji  envi^ 
ronne  le  rectum ,  des  nerfs  sacrés ,  des  musdes  pyra- 
ui'iaux  et  de  Tos  sacrum  lui-même*  Plusieurs  partent 
de  rintérieur  du  canal  sacré  et  sortent  par  les  trous 
antérieurs«  Tous  se  terminent  soit  dans  les  plexus  by- 
pogasiriques  9  soit  eu  haut  dans  les,plexu%lombaires. 
IV.  29 
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L6S  autres  absorhans  des  parois  da  bassm  se  réc^ 
nîssent  aux  ischiatiqueSy  fessiers,  etc.  décrksii  Toc* 
casîon  des  absorbans  des  naeinfares  mierieurs. 

Les  épigasCriques  naissent  des  tégum^ns  el^  de 
rapoQévrosecommuDedesiBusdes  abdominaux^  tra- 
versent de  dehors  en  dedans  celte  aponévrose ,  et 
s'enfoncent  dans  ]es  musctes  droits  dont  ils  reçoivent 
les  rameaux  aussi-bten  que  ceux  de  la  partieaoïé- 
rieure^des  muscles  obliques  et  transverses.  Plusieurs 
trônes  résultant  de  tous  ces  rameaux  reunis  em- 
brassent les  vaisseaux  sanguins  épigastriques ,  des-* 
cendent  avec  eux  en  se  subdivisant  et  en  traversant 
plusieurs  petites  glandes  jusque  auprès  de  Tareade 
crurale.  Là  ils  se  terminent  aux  trois  glandes  qui 
epvironnent  Tarière  iliaque  externe  et  qui ,  comme 
nous  Tavons  dit,  appartiennent  au  plexus  inguinal. 

*  lies  épigastriques  reçoivent  dans  leur  trajet  plu- 
sieurs absorbans  de  la  partie  antérieure  du  péritoine. 
Ils  communiquent  en  haut  avec  les  thorachiques  in- 
ternes ,  en  dehors  avec  les  lombaires. 

•  Ijes  cifconflexes  iliaques  naissent  en  partie  des 
t^umens  qui  recouvrent  les  côtés  de  Tabdomen. 
Ceux-ci  traversent  successivement  Tépaisseur  des 
muscles  obliques  et  transverse  d'où  partent  d^autres 
rameaux  beaucoup  plus  multipliés.  Tous  se  dirigent 
obliquement  en  bas  et  en  devant  vers  la  crête  iliaque, 
eontournent  cettC/Crête  en  suivant  le  trajet  de  Tarière 
dont  ils  prennent  le  nom ,  et  se  dirigeant  en  dedans 
vont  enfin  se  terminer  à  une  des  glandes  de  Tarcade 
^rurate^  Dans  leur  trajet  ils  reçoivent  plusieurs  ra- 
meaux nés  du  muscle  iliaque  et  du  péritoine. 

Làès  lombaire^  naissent  eu  très -grand  nombre 
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9a  muscle  quarré ,  de  la  partie  postérieure  (le$  mus* 
clés  ol^ques  et  transverse ,  enfin  de  Fîntérieur  même 
du  canal  rertébral.  Réduits  à  un  certain  nombre  de 
troncs  ils  suivent  le  trajet  des  artères  lombaires  » 
passent  pour  la  plupart  entre  le  psoas  et  le  quarré 
^n  traversant  plusieurs  glandes  situées  entre  lesapo* 
pbyses  transverses,  et  parviennent  enfin  sur  les  côtés 
du  corps  des  vertèbres.  Là,  subdivisés  et  entrecroisés  » 
ils  se  terminent ,  soit  en  s*enfonçant  dans  lés  glandes 
lombaires,  séit  en  s*ana$tomosapt  avec  le  pleius 
iliaque  externe.  Leurs  anastomoses  mutuelles  cons- 
tituent le  plexus  lombaire  qui  communique  au  de- 
vant de  la  colonne  vertébrale  avec  celui  du  coté  op- 
posé par  un  Crès-grand  nombre  de  rameaux. 

S IV.  Des  Absorbans  des  organes  génitaux 

et  urinaires. 

1^0  Absorbans  des  organes  génitauoù. 

Nous  avons  déjà  vu  que  les  absorbans  superficiels 
des  orgéhés  génitaux  externes  cbcz  Thomme  et  chez  la 
femme  se  rendent,  au  plexus  iuguinal  et  se  condbndent 
ftvecceui^  des  membres  inférieurs. 

Les  absorbans  profonds  de  la  verge  suivent  le  trsqet 
des  vaisseaux  sanguins,  rentrent  dans- le  bassin  le 
long  des  branches  de  Tartèré  honteuse  interne, et 
vont  se  jeter  dans  le  plexus  hy  pogastrique.  Il  en  est 
de  xtième  chez  la  femiAe  pour  l^s  absorbans  profonds 
du  ditoris.  Quelques-uns  de  ceux  du  scrotum  se 
confondent  avec  les  absorbans  du  testicule  et  en 
suivenif  la  disposition.  De  même  chez  la  femme  plu- 
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sieurs  absorbans  nës  du  contour  de  louverture  du 
ydj^in  remoplent  le  loug  du  ligament  rond,  etpéné- 
trant  par  1  anneau  Inguinal  vont  se  réunir  aux  absor- 
bans de  la  matrice. 

Les  absorbans  du.  testicule  sont  extrêmement 
nombreux.  Les  uns  naissent  de  la  tunique  vaginale 
et  de  Talbu^inëe  qu'ils  couvrent  eûtièrement ,  re- 
montent vers  le  cordon  spermatique  et  se  réunissent 
aux  sulvsgas.  Les  autres.,  distincts  des  premiers, 
paissent  de.  la  substance  propre  du  testicule  et  de 
répididyme.  Réunistous  à  japs^j^tie  supérieure  de  l'or* 
gane  et  réduits  à  un  nombre  de  troncs  qui  varie  de 
six  à  douze ,  ils  remonteot^lje  jgng  du  cordpn  en  for- 
mant entre  eux  peu  d'aqastomoses  »  passent  par 
Tanneau  inguinal  et ,  après  avoir  formé  plusieurs 
/courbures,  suivent  la  plupart  le  trajet  de. l'artère 
spermatique  pour  se  terminer  dàds  les  glandes  lom- 
baires en  se  confondant  àvéC  les  absorbans  des  reins 
et  en  compiupiquant  avec  ce^x  du  côt^  opposé.  Les 
absorbans  du  testicule  ont  quelquefois  un  Volume 
très-considérable«  ..... 

Les  absorbons  de  la  prostate  et  des  vésicules 
séminaleSs.  u  ont  rien  de  bi.eq  remajrqjiiable.  IJ/s  se 
confondent  en  grande  partie  avec  le^  absorbans  vé- 
sicaux  et  se  jettent  dans  le  plexu^  hypogastrique.   . 

Le^s  absorbans  de  /a  matrice  sont  extrêmement 
nombreux,. et  cet  organe  eç  est  tellement  recouvert 
surtout- pendant  la  gest^tipn  qu'il  semble  en  être 
entièrement  formé  ;  ils  naiss^t  soit  de  sa  superficie, 
soit  de  son  tissu  intime^  Cei^i^  qui  appartiçpment  au 
col  de  la  matrice  se  réunissent  à  ceux  qui  partent  en 
très-grand  nombre  des  partiels  latérales  du  vagin  et 
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S€  jettent  dans  le  plexus  hypogastric|it€:  Ceux  qui 
vîènneot  du  corps  se  prolongent  sur  le  ligament 
large,  s'unissent  aux  absorbaas  multipliés  qui  envi* 
ronnent  l'ovaire  en  forme  de  plexus,  remontent  avec 
eux  le  long  des  vaisseaux  spermatiques  etiinissent 
dans  le  plexus  lombaire  en  s'anastomosant  avec  les 
absorbans  rénaux.  Plusieurs  cependant  se  perdent 
dans  le  plexus  iliaque  externe. 

2^.  j4bsorbàn$  des  organes  Xinhaires.         * 

IjSS^  absorbons  de  la-^essie  nés  dans  toute  re- 
tendue de  cet  organe  suivent  éfn  général  les  vaisseaux 
sanguins.  Ils  traversent  plusieurs  petites  glandes  si* 
tuées  sur  le  trajet  des  artères  ombilicales.  Tous  se 
jettent  enfin  dans  le  plexus  Lypogastrique. 

Les  absorbons  des  reins  se  distinguent  en  super- 
ficiels et  profonds.  Parmi  tes  superficiels  ceux  qui 
sontles  plus'rapprocbésde  la  scissure  dû  rein  s'anas- 
tomosent aussitôt  en  cet  endroit  avec  les  profonds. 
Les  autres  nés  sur  toute  la  surface  de  l'organe  se 
réduisent  bientôt  à  un  certain  nomjjrede  trotics  pluô 
ou  moins  volumineu^s:  qî:ii  se  prolongent  dans  le  tiçsu 
du  rein  et  communiquent  de  même  avec  les  pro- 
fonds. 

:  Les  ahsk>rbans  profonds  naissent  de  toutes  parts 
des  substances  corticale  et  tubuleuse ,  des  calices , 
du  bassinet.  Réduits  à  un  nombre  variable  de  troncs 
qui  suivent  pour  l'ordinaire  les  vaisseaux  sanguins  ^ 
ils  sortent  du  rein  par  sa  scissure  en  se  réunissant 
atix  absôrbans  superficiels  et  vont  sur  lescqt&de 
l'aôrle'se  jeter  dans  le  plexus  lombaire  en  se  con- 
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fondant  avec  ceux  des  organes  génilaux,  etc*  Quel* 
quefojs  on  voit  deux  ou  trois -de  ces  troncs  remonter 
vers  le  <fiapbragme  et  s^ouvnr  immédiatem^t  dans 
ie  conduit  thorachîque. 

Qa  trouve  aussi  des  absorbans  sur  tooi  le  trajet 
des  uretères.  Us  embrassent  les  conduits  et  commu- 
kiiquent  en  bas  avec  ceux  de  la  vessie  ,  en  haut  avec 
ceux  des  reins. 

Les  absorbans  des  capsules  surrénales  naissent 
de  Textërieur  et  du  tissu  iutiine  de  ces  organes  en 
s^anastomosant  fréquemment  ensemble.  Plusieurs 
s'^unissent  aux  absorbans  rénaux.  Ceux  de  la  cap^ 
suje  droite  vont  aboutir  à  quelques  glandes  situées 
autour  de  la  veine  cave  au-dessous  du  foie  ,  ou  se 
confixodent  avec  les  absoibans  du  foie  pour  se  jeter 
comme  eux  dans  le  conduit  thoi^achique.  Ceux  de  la 
capsule  gaucbe  se  rendent  à  des  glandes  placées  sur 
rappendice  diaphragmatique  correS|x>odante  et  s  y 
confondent  avec  plusieurs  absorbans  du  foie»  de  la 
rate  et  des  mtestins.  ^ 

§  V.  Des  absorbans  des  viscères  abdo^ 

minauac. 

) 
Nous  comprenons  sous  cette  division  les  absor- 
bans des  intestins 9  de  1  estomac»  du  pancréas»  delà 
rate  et  du  fojie» 

i^.  Absorbans  des  intestins» 

Ceux-ci  plus  anciennement  connus  que  ceux  des 
autres  parties  sont  ordinairement   nommés  'vais'* 
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^eaux  léictés  ou  chyUfères  ^  parce  qu'an  grand 
nombre  d^entre  eux  a  pour  usage  de  transmettre 
dans  le  conduit  thorachique  le  chjle ,  produit  de  la 
digestion.  Cette  espèce  d'absorption  .dilfère  entière- 
ment de  celle  qui  s'opère  dans  le  tissu  intime  des  or-» 
ganes  et  qui  a  pour  fin  unique  lerenoureUement  de 
ce  tissu.  L'une    et  l'autre  ne  se  font  point  à  la 
même  époque  «  ou  du  moins  ne  sont  point  liées  au 
même  ordre  dç  phénomènes,  puisque  l'ahsorptioa* 
obyleuse  succède  au  travail  digestif,  et  que  Tabsorp-* 
tion  organique  fait  partie  de  la  nutritîo»  iminédiale*. 
Mais  Tabsorpt  ion  organique  a  lieudaps  les  intestins^ 
aussi-bien    que  l'absorption  cbyleuse,  puisque  les: 
intestins  sont  soumis  aux  lois  de  la  nuirkioii:  immé- 
diate comme  les  autres  organe». 

La  physiologie  voit  donc  dans  leà  intestins  deux 
ordres  dabsorbans  tout -à- fait  distincts.  Les  uns 
naissent  de  la  surface  interne  de  ces  organes  par  dea 
embouchures  béantes  destinées  à  recevoir  le  fluide 
digestif  :  ce  sont  les  absorbans  chyleux«  Leâ  autres 
naissent  dans  le  tissu  même  des  parois  intestinales 
et  se  comportent  comme  ceux  que  nous  avons  exa- 
minés jusqu'ici  :  ce  sont  les  absorbans  organiques: 
11  seroit  difficile  d'injecter  les  absorbans  cbyleusp 
par  les  procédés  de  l'art ,  et  pour  les  r^onnoitre ,  le, 
meilleur  moyen  est  de  saisir  sur  un  animal  vivant 
l'époque  de  ia  digiesticm  pendant  laquelle  ces  vais-^ 
seaux  sont  en  exercicer  Rem^dîs  alors  par  le  chyle 
ils  deviennent  fort  apparens. 

Mais  en  &isant  abstraetion  dss  ^onsidékMions 
phy^olog^ques ,  Tanatomie  ne  trouve  entre  les  deux 
ordres  d'aûo)?bs»!^  dont  il  s'agit  aiUofine  différence 
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essentielle.  Les  uns  et  les  antres  en  effet  mêlés 
et  confondus  ensemble  au-delà  de  leurs  origines  se 
oomportent  de  la  mrâie  manière ,  suivent  le  même 
trajet ,  aboutissent  au  même  terme.  On  ne  doit  donc 
point  les  distinguer  dans  les  détails  purement  des- 
criptifs qui  «ans  ocdUpenL 

OnToit  aussixjne  le  nom  de  lactés  ou  de  chy- 
Jifères  n.^  convient  pas  à  tous  les  absorbans  intes- 
tinaux ^  quii  doivent  ici  élre  tous  réunis  sous  une 
dénoaunation  générique. 

•«:iCes  absorbtto»,  quelque  part  qu'on  les  examine 
dans  le  conduit  intestinal ,  peuvent  se  diviser  en  su*- 
perficiels  "et  profonds.  Les  superficiels  sitp es  entre 
les  membranes  etspécîalement  au  dessous  de  la  pé* 
ritonéale  parcourent  un  trajet  assez  long  suivant  la 
longueur  du  tube  intestinal  en  se  croisant,  les  uns 
les  autres  et  en  s*anastômosant  soit  entre  eux ,  soit 
avec  les  profçjids.  Puis  ils  se  recourbent  du  côté  du 
mésentère  ou  des  méso-coloçs ,  s'engagent  entre  les 
lames  de^  ces"  replis  et  se  subdivisent  en  communi- 
^quantavècf  les  proffonds ,  puis  traversent  les  glandes 
et  se  portent  au  ^x>nduit  tboracbique. 
•'  Les  profonds  nés  par  des  ouvertures  béantes  dans 
là  cavité  inteslinale  ou  paf  des  ramuscules  dans  l'é* 
paisseur^des  Miembfane$,'eQntéurnent  Tintestin  dans 
sa  largebr  en  suivant  diverses  directions  et  en  accom- 
pagnant' pour  plWdinaire;  les/vai^seauii!  sanguins  ^ 
puis  ils  gagnent  *le  mçsentèré  où  ils  se  comportent 
comme  les  précédens. 

T«iy'«st-la' disposition  géîlér^Iè  des  absorbans 
4ntestinaU!d*"Fhis  âbopdatis  à  l^ifitésiin  grêle  quepar* 
^tti^t  aUliêti]^  ils -foraient  ilând  lé  mésentère  parleurs 
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sulidivisions  une  foule  de  plexus  y  traversent  succès* 
si vement  les  glandes  multipliées  de  cette  partie  et 
se  réduisent  près  du  pancréas  à  un  certaine  nombre 
de  troncs  qui  se  confondent  avec  les  absorbans  de 
Teslomaa,  de  la  rate  et  du  foie.     ^ 

Les  absorbans  du  cœcum.  du  colon  lombaire  droit 
et  du  colon  transverse  se  comportent  de  la  même 
manière  entre  les  lames  du  meso-colon  et  se  confon* 
dent  dans  leur  terminaison  avec  ceux  de  l'intestin 
gréle«  ♦ 

Les  absorbans  du  colon  lombaire  gauche  et  iliaque 
aussi-bien  que  ceux  du  rectum  vont  aboutir  soit 
aux  glandes  qui  se  trouvent  au  devant  de  la  colonne 
vertébrale  et  de  Taorte  ,  sôit  à  celles  qui  occupent 
Tintervalle  des  deux  laines  du  méso-rectum.  lisse 
perdent  dans  les  plexus  lombaires  et  bypogastriques. 

20.  Absorbans  de  Vestomac. 

Ik  occupent  pour  k  plupart  l'intervalle  des  tu- 
niques péritonéale  et  musculeuse.  On  lés  distingue 
en  trois  ordres  sur  Tune  et  l'autre  face  de  l'es- 
tomac. Lés  uns  appartiennent  à  la  grosse  extrémité 
de  cet  orgape ,  se  dirigent  à  gauche  et  vont  en  sui- 
vantl^s  V'ftisseaux  courts-  se  réunir  aux  absorbans  de 
la  rate.  Les  autres  se  portent  vers  la  petite  courbure 
et  aboutissent  aux  glandes  que  cette  courbure  pré- 
sente. -Presqiiie  tous  ceux-<5i ,  même  Ifes  |)lus  rap- 
proches  'du  pylore  dans  leur  origine,  se  dirigent 
obliquement  à  gauche  eï  se  réunissent  en  grand 
nombre  près  du  côté  droit  du  cardfa.  Après  avoir 
traversé  les  glandes  de  cette  partie  >  ils^e  recourbeAt 
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sur  eux-mêmes  9  pour  se  porter  à  droite  le  long  ée 
I^  courbure  et  du  petit  ëpiploou  9  trayersent  encore 
sapcessiveittent  plusieurs  glandes  »  et  parrenus  au 
BÎveau  du  lobule  de  Spigel,  ils  se  rapprochent  des 
absorhans  hépaticpes  inférieurs.  Réunis  à  eux  ils 
^esceadeot  derrière  It  pancréas  et  se  confondent 
enfin  entièrement  avee  les  absorbans  spléniques  et 
iniestii>aux  dans  un  plexus  commun  qui  eoncouit 
k  former  les  oiigin^s  du  conduit  thoracbique. 

Le  troisième  ordre  des  absorbans  de  Testomae 
oomprend  ceux  qui  suivant  une  direction  inverse  à 
c^}le  des  précedens,  se  rendent  aux   {^andes  si* 
tuées  le  long  de  la  grande  courbure ,  autour  des  vais- 
seaux gastiîques  inférieurs.  Pk*e8que  tous  se  dtrigeot 
^lus  ou  moins  obli<|uement  à  droite 9  et  tous  9  après 
avoir  traverse  plusieurs  glandes  f  se  réunissent  .vers 
le  pylore  en  formant  divers  plexus*  Réduits. à  des 
troues  plus  volumineux  ils  s'enfoncent  entre  le  py* 
lore  et  le  pancréas,  se  recourbent  et  se  portent  à 
gauche  en  suivant  quelque  teasps  la  partie  antérieure 
de  ce  dernier  organe.  Près  du  Ic^ule  de  Spigel  ils  re« 
montent  sur  le  pancréas ,  le  contournent  et  descen- 
dent derrière  lui  pour  aller  traverser  les  glande  si- 
'  tuées  autour  des  artères  cœliaque  et  mésentériqne 
supérieure  et  se  confondi^e  avec  les  absorbais  intes- 
tinaux» 

.  On  doit  comprendre  dans  les  absorbans^  de  Tes- 
tomac  ceux  qui  appartiennent  aux  épiploons.  Tous 
en  effet  se  réuxùssent  etse  confondent  près  des  cour- 
bures avec  ceux  dont  qohs  ymo^iis  de  pifr)^  et  $e 
terminent  de  wéme^ 


-1 
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I  * 

3^.  Absorbons  de  la  raù^  et  du  pancréas* 

On  distingue  les  absprbans  de  la  rate  en  saperfî« 
ciels  et  profonds.  Les  premiers  occupant  princip^ler 
ment  la  face  convexe  de  cet  organe.  Çoqtoni'nës 
sur  les  deux  faces  planes  ^  ils  vse  réunissent  aux  pro- 
fonds au  niveau  de  la  scissure.  Plusieurs  pénètrent 
dans  la  substance  de  Torgane  peu  après  leur  origine 
et  se  confondent  de  niêEpe  aveq  les  profonds.  Ces 
derniers  nés  de  toutes  les  parties  du  tissu  de  la  rate 
accompagnent  les  vaisseaux  sanguins ,  sortent  avec 
eux  par  la  scissure,  traversent  plusieurs  glandes 
placées  sur  ces  vaisseaux,  et  forpient  difFérens  plexus 
pour  se  réunir  enfin  derrière  le  pancréas  avec  les 
âbfsorbahs  stomacli^icjues, intestinaux , hépatiques, etc« 

Les  absprbans  du  pancréas  n'ont  rien  de  fort  re* 
marquable.  Nés  dans  la  substance  de  Torgane  ils 
suivent  ses^  vaisseaux  sanguins  et  fiaissent  presque 
aussitôt  dans  les  plexus  stomachiques  et  spléniques. 

4<>.  Absorbans  du  foie. 

Il  n'^est  aucun  organe  qui  conti<gnne  pjàs  d'absor- 
bans'  que  le  foie.  On  les  prépare  assez  facilement 
parce  qu'une  pression  nv>dérée  fait  passer  1|S  opuer- 
cure  des  troncs  dans  les  rameaiif ,  eu  sorte  qu^  sou- 
vent il  suffit  d'injecter  ua  seul  tro^  ppi)ir  rejqfipHr 
tout  le  système  ^soi^bant  de  Torgaue,  pouirvu.  <;(u'ii 
ne  se  fasse  point  de  rupture,  ce  tf^  est  trè&prdinaii'cu 
Ceci  prouve  quç  les  vi^vules  ou  u'existe^  pas  dans 
lesab^orbans  dtt  îm^  ^  àA  vmp&  J  siwt  p/eur  nud^ 
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tipliées.  Quand  Tinjection  a  parfaitement  réussi  »  le 
foie  vu  à  quelque  distance  semble  recouvert  d'une 
lame  argentine  continue.    . 

On  distingue  les  absorbans  du  foie  en  superficiel! 
et  profonds.  Les  superficiels  appartiennent  ou  à  la 
&ce  diaphragmatique  ou  à  la  face  intestinale.    . 

Les  absorbans  superficiels  de  la  face  diaphràg- 
matlque  du  foie  se  divisent  en  ceux  du  lobe  droit 
et  ceux  du  lobe  gauche. 

io#  Ceux  du  lobé  droit  forment  quatre  faisceaux 
différens. 

Le  premier  faisceau  se  composé  des  absorbans 
qui  naissent  dans  Tintervallè  des  feuillets  du  liga- 
ment suspensoire.  On  peut  donc  les  regarder  comme 
apparrenant  en  partie  au  lobe  gauche.  Ils  remon- 
tent dans  Tëpaisseur  du  ligament,  et  se  réduisent 
à  un  ou  deux  troncs  qui  entrent  dans  le  thorax  par 
respacé  triangulaire  que  laisse  le  diaphragme  derrière 
l'appendice  sternale.  Ils  traversent  une  ou  deux  des 
glandes  médiâstines, en  sortent  en  se  subdivisant,  et 
se  réunissent  à  plusieurs  des  absorbans  thorachiques , 
cardiaques  ,  péricardins  ;  puis  remontent  avec  eux 
jusqu'auprjès  de  la  veine  jugulaire  interne  gauche  en 
traversant  plusieurs  autres  glandes,  pour  se  terminer 
enfin  dans  le  cohduit  thiorachique  près  de  son  em- 
bouchure. ^'      '  •  •    ' 

Le  second  faisceau  résulté  des  absorbans  qui  nais- 
sent sur  la  pàrlîé**<ïroite^  du  inérne  lobé  près  de  sa 
dk*cphférencè.  -lié*  se  'portent  énlfe  les'lames  du  Kga- 
loient  latéraldroit  dct'fbie  ét^là  se  divisent  en  deux 
drdres.  lies  uns  sùpériérurs^  tiii  versent  le  dîapM'âgme  ' 
Se  placent  entré  té  itfaéclè'  éHa  |<èVrt;  se  dii-igent 
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à  gauche  en  se. subdivisant  et  en  se  reunissant  en« 
suite ^'ppls  ils  se  recourbent  en  bas,  passent  par 
1  ouverture  aor tiqué  dii  diapbragine  ou  par  des  ëcar- 
temens. particuliers  d^e  ses  fibres,  et  revenus  ainsi 
'dans  Tabdomen ,  y  ont  se  terminer  aux  glandes  situées 
entre  T^iorte  et  là  veine  cave  eh  se  confondant  avec  les 
absorbans  stomàcblques ^  rénaux^  etc.  Les  iuférieurs 
traversent  aussi  pour  la j)lupart  le  diaphragme  près 
de  son  attache  aiix  dernières  côtes ,  longent  ces  côtes 
jusqu'à  leurs  tétés,  là  triaversèut  quelques  glandes 
et  se  confondent  avec  les  absôrbans  intercostaux 
pour  se  terminer  dans^Ie  conduit  thoràchîque.  Quel-, 
ques-uns  ne  traversent  point  le  diaphragme ,  àiais  se 
dirigent  à  gauche  et  en  bas  pour  se  terminer  près  de 
la  veine  cave  dans  les  plexus  communs  dont  nous 
avons  déjà  parlé  plusieurs  fois.  ^ 

Les  absôrbans  qui  forment  lé  troisième  faisceau 
naissent  sur  le  milieu  du  lobe  droit  et  gagnent  la 
partie  postérieure  du  foie.  Réduits  à  un  certain 
nombre  de  troncs ,  les  uns  s'unissent  aux  ^bsorbaias 
hépatiques  déjà  décrits ,  au  moment  où  ceux-ci  ren- 
trent dans  Tabdomén  par  rouyérture  aortique  ;  les 
autres  traversent  lé'  diaphragme ,  remontent  entre 
Vaorté  et  Toesophage  et  réunis  aux  absôrbans  de  ces 
parties  finissent  dans  le  conduit  thorachique. 

Les  absôrbans  du  quatrième  faisceau  naissent  de 
"^lâ  partie  antérieure  du  lobe  près  du  bord  mince  et 
de  la  scissure  par  laquelle  s'introduit  là  veine  ombi- 
licale.. Les  uns  rémontent  dans  le  ligament  suspen* 
soire  et  s'unissent  au  premier  faisceau.  Les  autres 
descendent  dans  la  scissure  du  foie ,  communiquent 
avec  les  absôrbans  profonds  de  cet  organe  et  vont 
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aboutir  dans  cpelques  glandes  yoisines  du  pylore 
en  se  confondant  ayec  les  stomachiques.  Quefqués- 
uns  côtoient  le  bord  mince  du  foie  et  vont  à  droite  se 
réunir  aux  absorbans  inférieurs  du  second  faisceau. 

2\  Les  absorbans  de  là  face  supérieure  du  lobe 
gauche  forment  trois  séries.  La  première  comprend 
ceux  qui ,  rapprochés  du  ligament  suspensoire  ,  s^n*- 
troduisent  entre  ses  deux  leuillets  et  s^uuissent  au 
premier  faisceau  des  absorbans  du  lobe  droit. 

Les  absûrbails  de  la  seconde  série  naissent  de 
toute  la  surface  du  lobe,  se  portent  entre  les  lames 
du  ligament  latéral  gauche  et  se  divisent  en  supé- 
rieurs et  inférieurs.  Les  sitoéneurs  se  contournent 
à  droite  et  vont  derrière  restomac  près  de  sa  petite 
courbure ,  au-dessous  du  lobule  de  Spigel ,  traver- 
sent quelques  glandes  pour  se  confondre  avec  les 
stomachiques  et  avec  les  autres  hépatiques.  Les  in- 
férieurs suivent  à  gauche  la  face  concave  du  dia- 
phragme ,  se  subdivisent ,  et  vers  Ta  grosse  extrémité 
derestomab  s^unissent  à  queïqués-uus  des  absorbans 
spléniques  pour  se  terminer  comme  eux  dans  les 
pfetus  qui  entourenlt  Tao^rte  et  la  veine  cave» 

Les  absorbans  dé  la  troisième  série  naissent  de  la 
partie  là  plus  reculée  du  lobe,  entre  le  ligament 
suspensoire  et  le  ligament  latéral  gauche.  Réduits  à 
un  petit  nombre  de  troncs  ils  descendent  sur  le  côté 
droit  de  Toesophage  et  se  perdent  dans  les  glandes 
de  la  petite  courbure  de  l'estomac. 

JLes  absorbans  superficiels  de  la  face  ihtesU" 
haïe  du  foie  se  diyisent  aussi  en  ceux  du  lobe  droit 
çt  ceux  du  Tobé  gauche. 

1?.  C^u}C  du  lobe  droit  fondent  trois  sériés.  La 
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première  comprend  tous  les  absorbans  qui  naîçs^nC 
à  droite  entre  la  circonférence  du  foie  et  la  vësicufe 
biliaire.  Réunis  à  quelques^-ans  de  ceux  de  la  fâce 
convexe  et  à  quelques  profonds  sortis  du  foie  ayee 
la  veine  porte  ils  se  dirigent  en  bas  et  à  gauche  pour 
se  terminer  aux  glandes  qui  environnent  là  veine 
cave  et  l'aorte. 

La  seccmde  série  renferme  ceux  qpti  naissent  soit 
sur  la  vésicule ,  soit  entre  son  fond  et  le  bord  mince 
du  foie.  Us  reçoivent  plusieurs  rameaux  anastomo 
tiques  de  la  face  convexe.  Réunis  en  troncs  plus 

Tolumineux  ils  embrassent  la  vésicule  en  s*entre-p 

« 

croisant  mutuellement  «  gagnent  le  col  de  ce  ré- 
servoir membraneux ,  et  se  réduisent  à  deux  ou  troi^ 
troncs  qui  se  terminent  à  des  gkùdes  situées  au- 
dessus  de  rintestin  duodénum. 

La  troisième  série  est  formée  par  les  absorbans 
qui  naissent  entre  la  vésicule  et  ]e  sillon  longitu« 
dinaU  Ils  se  réduisent  à  un  tronc  qui  se  porte  sur  lat 
vésicule,  s'unit  auxabsorbans  de  cette  partie *et  se 
termine  comme  eux. 

2^  Lesabsorbans  inférieurs  du  lobe  gauche  n^ont 
rien  de  fort  remarquable,  ^^és  de  toute  Tétendue  de^ 
ce  lobe  et  de  celui  de  Spigel  ^  ils  se  confondent  bientôt 
avec  les  précédens  et  avec  les  profonds. 

Outre  les  absorbans  dont  nous  avons  parlé ,  on  en 
trouve  beaucoup  d'autres  qui ,  nés  de  l'extérieur  da 
foie  y  s'enfoncent  aussitôt  dans  la  substance  de  cet 
organe  et  s'unissent  aux  profonds.  Us  sont  très- 
nombreux,  surtout  à  la  face  intestinale.  Tous  lesab- 
sorbans superficiels  communiquent  aussi  avec  les 
profonds  par  une  multitude  de  ramûsculçs. 
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Les  absorbans  profonds  naissent  dans  toutier 
retendue  du  tissu  du  foie.  Leur  nombre  est  par  con- 
séquent beaucoup  plus-  considérable  que  celui  des 
absorbans  superficiels.  Us accompagoent les  vaisseaux 
canguins  et  les  conduits  biiiairea  en  formant  un  grand 
nombre  de.  plexus ,  et  sortent  du  foie  avec  ces  vais- 
seaux. Réunis  en  grand  nombre  autour  du  lobule  de 
•Spigel»  ils  sVngagent  entre  les  lames  du  petit  épi- 
ploon ,  gagnent,  presque  tous,  les  glandes  qui  occu- 
pent la  petite  courbure  deTestomac  en  se  cônJondant 
avec  les  absorbans  stomachiques.  D*autres  descendent 
derrière  Testomac ,  au  devant  dû  pancréas  et  du  duo- 
dénum, et  se  perdent  dans  les  plexus  absorbans  de 
ces  parties»  D'autres  enfin  suivent  le  trajet  de  la  veine 
porte ,  et  vont  se  réunir,  aux  absorbans  intestinaux 
et  spléniques. 

.  On  voit  diaprés  ces  détaib  que  tou^  les  absorbans 
^u  foie  ne  concourent  point  à  donner  naissance  au 
conduit thoracbique  ^  et  que  plusieurs  vont  aboutira 
ce  vaisseau  pendant  qu'il  triaverse  le  thorax,  quelques- 
uns  même  près  ^e  son  embouchure  dans  la  soùckh* 
y ière.  Cependant,  comme  Iç  plus  grand  nombre  des 
absorbans  hépatiques  se  réunit  aux  plexus  intesti- 
naux ,  stomachiques  ,  etc.,  nous  avons  pensé  que  leur 
description  devoit  être  jointe  Àcelle  des  autres  absor- 
bans abdominaux. 

ART  I  C  L  E    t>  É'Û  X  I  È  M  E. 

Du  Conduit  thorachique. 

*  '  \.'  *  ■  '.  ' '. 

On  peut  regarder  presque  tous  les  absorbans  que 

nous  avon;  décrits  jusqu'ici  comme  les  origines  élqi* 
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gtiées  du  conduit  thoracbique.  Ses  origines  immé* 
diatesont  lieu  pat*  cinq  ou  six  troues  plus  ou  moins 
volumineux  qui  ÎJont  la  réunion  des  plexus  absorbans 
de  rabdomen.  Le  nombre ,  le  volume  et  Tëtendue^de 
ces  troncs  varient  prodigieusement.  Presque  tous 
partent  des  plexus  lombaires  auxquels  aboutissent  la 
plupart  des  absorbans  *de  lebdomen ,  du  bassin  et 
des  men|i)res  inférieurs. 

Pour  l'ordinaire ,  le  plus  consi  ïérable  de  ces  troncs 
commence  vers  la  quatrième  ou  la  troisième  vertèbre 
lombaire,  et  résulte  de  plusieurs  rameaux  naissant 
des  glandes  voisines.  Il  remonte  au  devant  du  corpsde 
ces  vertèbres  jusque  auprès  de  l'ouverture  aortique 
du  diaphragme.  Les  autres  troncs  nés  un  p^u  plus 
haut  que  le  premier  vont  se  réunir  à  lui  au  niveau 
des  seconde  et  première  vertèbres  lombaires,  de  la 
dernièi'e  dorsale  ou  dans  Totiverture  aortiquç  elle- 
même.  Souvent  un  autre  tronc  considérable  résultant 
<le  plusieurs  absorbans  icUercostaux ,  descend  dans  le 
thorax  au  côté  gauche  du  conduit  ihorachique,  passé 
par  l'ouverture  diaphragmalique, et  se  recourbeenfin 
vers  la  douzième  vertèbre  dorsale  pour  se  réunir  aux 
autres  troncs  dont  nous  venons  de  parler. 

Amsi  se  forme  le  conduit  thorachique  qui,  selon 
les  uns,  commence  vers  la  troisième  vertèbre  lom,- 
baire  ,  et ,  selon  lesautres,  à  quelque  distance  seule- 
ment de  Touverlure  aortique  du  diaphragme.  Ces 
derniers  sont  mieux  fondésT,  puisque  c'est  seulement 
À  la  partie  supérieure  de  l'abdomen  que  tous  les 
troncs  absorbans  principaux  se  trouvent  réunis  en 
un  seul. 

Placé  à  son  origine  derrière  Taorte^  à  la  p^tt/^ 

IV.  ^o 
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antérieure  et  un  peu  latérale  gauche  du  corps  de  la 
douzième  vertèbre  dorsale  ou  de  la  première  lom- 
baire, le  conduit  thorachique  remonte  et  tira  verse 
l'ouverture  aorlique  pour  pénétrer  dans  le  thorax. 
L'aorte  se  déjetant  bientôt  un  peu  à  gauche ,  il  se 
trouve  entrée  elle  et  la  veine  azygos,  et  continue  son 
trajet  dans  cette  position  jusqu'à  la  sixième ,  la  cin- 
quième ou  la  quatrième  vertèbre  dorsale.  Là  il  prend 
amé  direction  oblique  à  gauche ,  passe  sous  la  crosse 
de  IWte  et  remonte  jusque  au-dessous  de  l'artère 
soudavière  gauche.  Placé  ensuite  à  droite  de  cette 
!artère  et  sur  le  muscle  longdujcou,  il  se  porte  jus- 
qu'à la  septième  ou  sixième  vertèbre  cervicale,  là  se 
recourbe  sur  lui-même  »  s'engage  derrière  la  veine 
jugulaire  interne ,  et  se  dirige  en  bas  pour  aller  s'our 
vrir  enfin  dans  la  j^arlie  postérieure  de  la  veine  sou- 
clavière  gauche  à  l'endroit  où  celle-ci  donne  naissance 
à  la  jugulaire  interne.^Nous  supposons  ici  que  le  con- 
duit thorachique  se  termine  par  .un  seul  tronc.  Son 
embouchure  présente   deuît  valvules  isemilunaires 
opposées  Tune  à  l'autre ,  dont  l'usage  est  d'empêcher 
que  le  sang  de  la  veine  ne  passe  dans  le  conduit. 

Le  conduit  thorachique  n'a  pas  dans  tous  les  points 
de  son  étendue  un  calibre  égal.  A  son  origine  et  près 
de  son  passage  par  le  diaphragme,  il  paroît  quelque- 
fois fort  dilaté ,  et  c'est  cette  dilatation  que  l'on  a 
pommée  résers^oir  du  chyle  ,  cistema  chylL  Elle 
n'est  cependant  point  cofcslante.  So)iventmême  celte 
portion  dilatée  n'est  autre  chose  que  la  réunion  de 
plusieurs  troncs  absorbans  encore  distincts,  mais  en- 
tourés par  une  enveloppe  celluleuse  commune ,  et 
faciles  à  séparer  îpâor  k  dissection.  Immédiatement 
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fapies  son  entrée  dans  le  thorax,  le  conduit  se  rétrécit 
un  peu  jusqu'à  la  sixième  vertèbre  dorsale.  Là  il  se 
dilate  de  nouveau  en  se  portant  derrière  Faorte.  Enfin 
son  calibre  devient  beaucoup  plus  considérable  im- 
médiaiemenl  avant  son  embouchure  dans  la  veine 
sonclavière.  * 

Ordinairement  droit  dans  la  plus  grande  partie  de 
son  étendue ,  le  conduit  forme  cependant  toujours 
quelques  légères  flexuosités.  Elles  sont  quelquefois 
Irès-marquées.  ' 

Il  est  très-fréquent  de  voir  le  conduit  thorachique 
diviser  pendant  une  partie  de  soUi  ajet  en  plu- 
sieurs branches  qui  se  réunissent  ensuite  de  nouveau 
en  un  seul  tronc.  C'est  ce  qu'on  observe  presque  tou- 
jours entre  les  cinquième  et  quatrième  vertèbres  dor- 
sales. L'espace  qui  reste  entre  c^  branches  écartées 
a*  été  désigné  par  Haller  sous  le  nom  d'//e  ,  insula. 
Souvent  aussi  le  conduit  thotachique  se  divise  en 
deux  ou  trois  troncs  à  sa  terminaison.  Alors  un  de 
ces  troncs  seulement  s'ouvre  dans  l'angle  de  réunion 
des  veines  souclàvière  et  jugiiiaire  interné;  les  autres 
aboutissent  dans  la  jugulaire  interne,  et  lembouchurç 
de  chaicun  est  garnie  d'une  valvule. 

Des  Ahsorhans  que  le  conduit  ihorachique  reçoit 
penSaht  son  trajet  dans  le  thorax. 

Plusieurs  absorbans  partis  des  plexus  abdominaux 
s'introduisent  dans  le  thorax  avec  l'aorte,  et  vont 
aboutir  au  conduit  thorachique  à  une  plus  ou  moins 
grande  distance.  Il  en  est  de  même  ,  comme  nous 
l'avons  vu ,  de  plusieurs  absorbans  hépalhiques. 


4&8         ÀrPÀRKILS   DE    LÀ    YIE    O&GÀmQtXE. 

Mais  les  vaisseaux  les  plus  remarquables  que  re« 
çoive  le  conduit  thorachique  dans  son  trajet ,  ce  sont 
les  absorbans  intercostaux.  Leurs  origines  ont  Heu 
non-seulement  dans  les  muscles  intercostaux ,  mais 
dans  ceux  qui  recouvrent  Textérieur  du'  thorax.  En 
parcourant  les  espaces  intercosfliux,  ils  traversent 
plusieurs  glandes  répandues  sur  les  muscles  soitex"- 
ternes ,  soit  internes  qui  remplissent  ces  espaces.  Par- 
Venus  sur  les  côtés  de  la  colonne  vertébrale ,  ils  se 
réunissent  aux  absorbans  qui  viennent  soit  du  canal 
de  Tépine  »  soitdes  muscles  du  dos,  et  traversent  avec 
eux  les  gland^  placées  autour  des  têtes  des  côtes* 
Sortis  de  ces  glandes ,  ils  se  portent  dans  les  gouttières 
des  vertèbres  en  formant  divers  plexus  qui  se  rédui- 
sent enfin  à  un  nombre  variable  dç  troncs.  Ces  troncs 
se  dirigent  obliquement  en  bas  «  et  vont  aboutir  au 
conduit  thorachique  fort  au-dessous  de  la  vertèbre 
6ur  laquelle  ils  étoient  placés.  Ceux  du  côté  droit 
passent  devant  ou  derrière  la  veine  azygos,  et  par- 
courent un  trajet  un  peu  plus  long  que  les  gauches , 
vu  la  position  du  conduit  thoracbique. 

Plusieurs  absorbans  des  espaces  intercostaux  supé« 
rieurs  se  renaissent  aux  absorbans  pulmonaires  et  se 
terminent  comime  eux. 

Il  faut  joindre  aux  absorbans  intercostaux  rne  foule 
de  rameaux  qui  se  réunissent  à  eux  et  qui  viennent 
soit  de  l'extérieur  delà  plèvre ,  soit  de  l'épaisseur  du 
diaphragme. 
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ARTICLE   TBTOISIÈME. 

Des  Ahsorhans  qui  se  terminent  en  partie 

dans  le  conduit  thorachique  ^  en  partie 

dans  les  veines  gauches  ou  droites  par- 

des  troncs  particuliers. 

•        ^ 
Ce  sont  les  absorbans  des  poumons  et  ctes  autres 

organes  contenus  dans  le  thorax  ^  ceu^  des  membret 

supérieurs  ,  de  la  tête  et  du  cou» 

§  I®^1  Hes  Absorbaris  des  poumons^ 

On  les  distingue  en  superficiels  et  profonds* 

Les  superficiels  placés  sous  la  plèvre  pulpionaîre 

naissent  ou  de  la  plèvre  elle-même  par  une  foule 

d'orifices  ouverts  dans  la  cavité  de  cette  membrane  » 

ou  Sûr  le  tissu  da  poumon  par  un  grand  nombre  de 

ramuscules.  Les  premiers ,  destinés  à  reprendre  le 

fluide«séreux  exhalé  sur  la  plèvre,  se  trouvent  sou* 

vent  injectés  par  la  seule  introduction  d'un  fluide 

coloré  dans  le  thorax;  les  seconds  si njeclent  à  la 

manière  ordinaire.   Les  uns  et  les  antres  se  com* 

portent  de  même.  Ils  recouvrent  les  poumons  dans 

toute  leur  étendue  par  une  multitude  de  rameaux 

entrecroisés  et  formant  des  aréoles  de  diverse  figure 

que  remplissent  des  ramuscules  plus  petits.  Les  troncs 

qui  résultent  enfin  de  la  réunion  de  ces  réseaux  var-« 

culaires  suivent  différentes  directionst  Les  uns  s'en^ 

.  fonceat  entre  les  scissures  des  lobes  et  se  rendent 

aux  glandes  qui  occupent  le  fond  de  ces  scissures  y 
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les  antres  ^e  contournent,  sôit  en  avant,  soit  ea 
arrière ,  sur  les  bords  de  chaque  poumon ,  pai  cou^ 
rent  sa  face  interne  ,  et  aboutissent  aux  glandes  qui 
envîronnçni  la  bronehe  au  ui?eau  de  son  entrée  dans 
Torgane* 

Les  profonds  naissent  de  tbutes  les  parties  qui  en- 
trent dans  la  composition  du  poumpn.  Leurs  troncs 
suivent  les  vaisseaux  sanguifis  et  les  bronches  qu'ils 
environnent  en  communiquant  avec  les  superficiels 
par  beaucoup  de  rameaux.  Sortis  du  poumon ,  ils 
se  réunissent  entièrement  aux  supertiçiels  dans  les 
glandes  bronchiques, d^où  ils  sortent  ensuite  en  com- 
mun pour  remonter  le  long  des  bronches  jvisqu  à  la 
trachée.  Là  ils  s^introduisent  dans  d^autres  glandes , 
et  spécialement  dans  cille  qui  occupe  Tangle  rentrant 
formé  par  la  réunion  des  bronches  çl  de  la  trachée. 

De  cette  grosse  glande  il  part  en  liau|  «in  grand 
nombre  d^absoi^ns.  Les  ^qs  remontenl  sur  la  ira* 
chée,  traversent  quelques  glandes  placées  sur  la 
partie  droite  de  ce  conduit ,  et  ensuite  se  recourbent 
à  droite  en  se  réunissant  en  un  seul  tronc  qui  se  porte 
derrière  la  veine  jugulaire  interne, gagne  quelques* 
unes  des  glandes  du  cou ,  et  se  confond  avec  les 
absorbans  de  cçlte  partie  pour  se  terminer  comme 
çux  dans  les  veines  du  côté  droit*  D'autres  en  grande 
quantité  vont  traverser  quelques  glandes  situéej  au 
dçvant  de  la  trachée  au-dessous  de  la  thyroïde ,  se 
réduisent  ensuite  ordinairement  à  deux  troncs  qui  se 
recourbent  et  se  portent  obliquement  à  gauche  der^ 
rière  la  jugulaire  interne  ^traversent  encore  quelques 
glandes  ,  et  enfin  s  ouvrent  tantôt  dans  le  conduit 
ihorachiqne,  tantôt  inmiédiatemejit  dans  les  veines. 
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Plusieurs  des  absorbans  pulmonaires  st  réunissent 
dans  le  thorax  niéme  aux  absorbans  intercostaux  et 
oesophagiens  dont  ils  siiiventla  disposition. 

§  II.  Des  Absorbans  thorachiques  internes, 
diaphragma  tiques  y  péricardins  ,  thynii^ 
ques  et  cardiaques. 

Les  absorb€uis  thorachiques  internes  prennent 
leur  nom  des  vaisseaux  qu'ils  accompagnent»  Nés  de 
la  partie  supérieure  des  muscles  abdominaux  et  anas^ 
tompsés  en  cet  endroit  avec  les  absorbans  épigas« 
triques,  ils  sMntroduiseot  dans  le  thorax  par  Touver-» 
ture  étroite  qui  se  trouvae  eptre  le  diaphragme  et 
Tàppendice  sternale.  Ils  remontent  ensuite  derrière 
et  sur  les  côtés  du  sternum  en  suivant  Tartèrethora* 
chique  interne  €t  traversant  plusieurs  glandes  entre 
lesquellesilsforment  divers  plexus.Réunis  successive- 
ment en  branches  plus  volumineuses ,  ils  se  réduisent 
enfin  du  côté  gauche  à  un  seul  tronc  qui  passe  obli- 
quement au  devant  de  la  veine  souclavière ,  remonte 
un  peu,  se  jette  dans  les  glandes  inférieures  du  cou, 
et  se  confond  ensuite  par  plusieurs  rameaux  avec  les 
absorbans  de  cette  partie  pour  se  terminer  comme 
eux  dans  le  conduit  thorachique.  Du  côté  droit  les 
.  absorbans  thorachiques  internes  vont  s'ouvrir  sépa- 
rément dansles  veines  souclavièreetjugulaireinterne. 

Dans  leur  trajet  ces  absorbans  reçoivent  au  travers 
des  muscles  intercostaux  une  grande  partie  <]e  ceux 
qui  appartiennent  soit  aux  muscles,  soit  aux  tégu- 
mens  antérieurs  du  thorax. 

Les  nbs^rbuns  du  diaphragme  ^  confondent  ^n 
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partie  avec  les  intercostâus:,  en  partie  avec  les  hépsÉ- 
tiques  et  av  ec  les  autres  absorbaus  abdominaux*  Mais 
leurs  troncs  principaux  occupent  la  face  convexe  du 
muscle  et  se  trouvent  entre  lui  et  la  plèvre.  Plu»eurs 
naissent  de  cette  membrane  et  se  remplissent  des 
fluides  colorés  qu'on  introduit  dans  le  thorax.  Ces 
troncs  se  dirigent  d'arrièie  eii  avant  en  formant 
diverses  aréoles  par  leurs  anastomoses.  Ils  remontent 
dans  la  partie  inférieure  da  médiastin ,  traversent  plu- 
sieurs glandes  qui  s^j  trouvent,  et  se  réunissent  aux 
absorLans  thorachiques  internes  de  Tun  et  de  Tautre 
cotes  pour  se  terminer  eomme  eux» 

Les  ahsorbans  du  péricarde  et  du  th^'inus  peu 
remarquables  parcourent  le  médiastin  de  bas  en  haut» 
traversent  ])lusieurs  glandes  placées  sur  la  veine  cave 
supérieure  et  sur  Taorte ,  et  se  confondent  ensuite  soit 
^  avec  les  absorbans  thorachiques  internes,  soit  avec  les 
pulmonaires. 

Les  absorbans  du  crewr  suivent  en  généi*al  le  trajet 
des  vaisseaux  sanguins.  Souvent  on  réussit  à  les  in- 
jecter, surtout  sur  les  sujets  ma'gres,  en  poussant 
un  fluide  coloré  dans  les  artères  cardiaques;  le  fluide 
passe  incolore  dans  les  absorbans.  Oii  parvient  aussi  à 
injecter  immédiatement  plusieurs  de  ceux-ci  avec  le 
mercure  en,  les  prenant  près  du  sommet  du  cœur; 
mais  on  a  beaucoup  de  peine  à  les  poursuivre  jusqu'^à 
leur  terme,  parce  qu'ils  se  rompent  très -facilement 
lorsqu'ils  sont  parvenus  sur  Taorte. 

Les  trônes  principaux  de  ces  absorbans  occupent 
les  bords  du  cgeur  et  reçoivent  en  cet  endroit  les  ra- 
meaux  répandus  sur  les  faces  antérieure  et  posté?- 
1  leure^  Les  troncs  placés  sur  le  Jbord  obtas ,  parvenus 
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&la  base  du  cœur,  sVnfoncent  dans  rintervalle  grais- 
seux qui  sépare  roreîllelte  et  lé  ventricule  gauches, 
}à  se  divisent  ordinairement  en  plusieurs  ràuieâux 
qui  remontent  sur  l'artère  pulmonaire  et  sur  l'aorte , 
en  se  réunissant  à  ceux  qui  régnent  le  long  du  bord 
mince.  De  cette  réunion  résulte  un  tronc  plus  volu-» 
miueUx  qui  se  porte  au  devant  de  Taorte  ,  sort  da 
péricarde,  et  se  divise  en  plusieurs  rameaux  pour 
traverser  quelques  glandes  placées  sur  la  courbure 
aortique  et  former  entre  elles  différens  plexus.  Dans 
ces  glandes  les  absorbans  cardiaques  se  réunissent  à 
plusieurs  tbymiques ,  péricardins,  thorachiquos  in- 
lernes  gauches,  vont  avec  eux  traverser  quelques 
iglandes  du  cou ,  et  se  terminei^it  enfin  par  plusieurs 
troncs  soit  dans  le  conduit  thorachiqtie ,  soit  immé*- 
diateflient  dans  les  veines  souclavière  et  jugulaire 
interne  gauches.  ^  * 

Quelques-uns  des  absorbans  cardiaques  suivent 
les  divisions  de  l'artère  pulmonaire ,  traversent  les 
glandes  bronchiques  voisiaes  et  se  confondent  avee 
les  absorbans  du  poumon. 

^  m 4  Des  absorbans  superficiels  des  mem^ 
br es  supérieurs  et  deV  extérieur  du  tronc  ^ 
terminés  aux  glandes  axillaires. 

1^.  Absorbans  superficiels  des  membres  su^ 

périeurs.    - 

'  ■  .    . 

Ils  commencent  sur  les  do'gts  où-  on  les  trouva 
très-nombreux , surtout  à  la  région  dorsale.  Rép&ndps 
sur  «toute  cette  régiou  ils  3e  réunissent  priaôjp^le^ 
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Us  liassent  sur  l'apooéyrose  abdoimnale ,  sur  le  muscle 
grand  oblique,  sur  une  partie  du  grand  pectoral  en 
ft^approcbant  progressivement  du  creux  de  Faisselle; 
Réduits  enfin  à  un  certain  nombre  de  troncs  ils  se 
^plongent  dans  le  tissu  cellulaire  abondant  de  cette 
partie  et  finissent  aux  glandes. 

Les  absorbans  superficiels  du  thorax  naissent  à  la 
partie  antérieure  moyenne  de  cette  cavité  dans  toute 
aon  étendue  :  quelques-uns  même  ont  leurs  premières^ 
radicales  au  devant  de  la  partie  inférieure  du  cou. 
Diriges  plus  ou  moins  obliquement ,  les  uns  de  faant 
en  bas,  les  autres  de  bas  en  haut,  d^autres  transTer^ 
salement  entre  le  grand  pectoral  et  les  tégumens,  ils 
se  portent  tous  en  dehors  ,  se  contournent  sur  le 
bord  inférieur  du  grand  pectoral  et  parviennent  au 
ot-eux  de  Talsselle  dans  lequel  ils  se  twmînent  comme 
led    précédens. 

5*.  Absorbans  superficiels  du  dos» 

^  Il  faut  y  comprendre  ceux  de  la  partie  postérieure 
^u  cou.  Ces  derniers,  placés  entre 'la  peau  et  le  tra- 
.  pèze,  commencent  par  des  rameaux  ténus  vers  les 
apo[)Uyses  épineuses  cervicales  et  vers  rôcciput.  De 
là  ils  descendent  en  dehors  en  suivant  la  direciicn 
oblique  des  fibres  du  trapèze  ^et  en  se  réunissant 
successivement  en  troncs  plus  volumineux,  passent 
dur  l'épine  de  romoplaleet  descendent  sûr  la  partie 
postérieure  du  dttlloïde  en  se  rapprochant  du  muscle 
brachial  postérieur.  Là,  réunis  à  plusieurs  absorbans 
superficiels  du  deltoïde  ils  se  reconi*bent  transversa* 
lemcD^ea  dedans  et  vont  ayx  glandes  axillaires» 
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Tous  les  absorbans  superficiels  du  dos  ont  ]es 
mêmes  glandes  axillaires  pour  terme  commun  ,  ei 
s'y  rendent  en  suivant  des  directions  différentes, 
selon  le  point  d'où  ils  partent.  Les  supérieurs ,  nés 
du  trapèze  et  de  la  peau  qui  le  recouvre ,  descen- 
dent obliquement  en  dehors ,  passent  sur  le  muscle 
$ousépineux  et  y  rencontrent  quelques  glandes  qu'ils 
traversent^  puis  s'engagent  entre  le  grand  dorsal  et 
le  grand  rond  pour  se  rendre  aux  glaudes  axillaires , 
soit,  isolément ,  soit  en  se  confondant  avec  les  ab« 
sorbans  cervicaux.  Les  ahsoroans  moyens  du  dos 
naissent  de  la  peau,  deTéxtrémité  du  trapèze  et  de 
la  partie  supérieure  du  grand  dorsal  ;  Hs  suivent  la 
directiqp  transversale  des  fibres  supérieures  de  ce 
dernier  muscle  et  vont  se  réunir  aux  précédens  en 
traversant  aussi  quelques-unes  des  glandes  placées 
sur  le  sousépineux.  Les  absorbans  inférieurs  nés  sur 
toute  l'étendue  du  grand  dorsal ,  remontent  en  sui- 
vant ce  muscle  et  vont  près  de  son  attache  se  joindre 
aux  absorbans  moyens.  Plusieurs,  et  surtout  les  plus 
inférieurs,  vont  gagner  la  surface  axillaire  du  grand 
dentelé  et  se  réunissent  aux  absorbans  profonds  des 
parois  du  thorax. 

§  IV.  Des  Absorbans  profonds  des  meiu^ 
bres  supérieurs  ^  terminés  aux  glandes 
axillaires. 

Us  suivent  tous  le  trajet  des  vaisseaux  sanguins  et 
peuvent  être  désignés  par  les  mêmes  noms.  Nés  de 
tout  le  contour  des  doigts ,  dii  dos  et  de  la  paume 
de  la  main  ^  ils  se  partagent  en  deux  faisceaux  qui 
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ficcpmpagdeot  les  artères  radiale  et  cubitale  et  se 
trouY eiH  plus  ou  dkmos  profonds ,  selon  que  ces  ar» 
tères  sont  elles- mêmes  plus  ou  moins  enfoncées. 

!Nous  n'insisterons  pas  sur  la  description  particu- 
lière de  ces  vaisseaux,  dont  la  dispoâtion  est  sufBsam* 
menl  connue  par  ce  que  nous  venons  de  dire.  Le 
faisceau  radial  commence  par  deux  divisions  dont 
i^une  occupe  la  partie  ex.terne  postérieure  de  la  main, 
l'autre  enveloppe  Tarcade  palmaire  profonde  au  de- 
vant des  interosseux  palmaires.  Puis  il  remonte  sur 
Tavant-bras  en  embrassant  Tartère  radiale ,  traverse 
quelquefoisuneglandeplacéeverslemnieudumcmbre 
et  parvient  au  pli  du  coude.  Le  faisceau  cubital  com- 
mence à  la  main  sous  Taponévrose  palmaire  avec 
Tarcade  palmaire  superficielle  ^  suit  Tartèi^  cubitale 
«n  communiquant  sans  cesse  par  ses  rameaux  avec 
le  faisceau  radial.  Vers  le  pli  du  coude  ^  les  deux 
faisceaux  se  réunissent,  soit  entre  eux:,  soit  avec  un 
troisième  qui  a  accompagné  dans  tout  son  trajet  Tar- 
tère  înterosseuse»  Là  lès  absorbans  profonds  se  ré- 
duis^M:  à  un  certain  nombre  de  troncs  qui  fantôt 
traversent  une  ou  deux  glandes  placées  ai^  pli  du 
coude,  tantôt  lorsque  ces  glandes  manquent ,  se  por- 
tentdirectementaubras.  Ils suî vent l'arr ère  brachiale, 
r^oiv€|nt  dans  leur  trajet  tous  Jesabsorbans  profonde 
^es  muscles  qui  entourent  Thumérus  et  se  réunissent 
enfin  dans  les  glandes  axillairêsàtous  ceux  dont  nous 
avons  parlé  précédemment. 

;  On  peut  ranger  parnli  les  absorbans  profonds  du 
membre  supérieur  ceux  qui  viennent  de  Tépaisseur 
des  muscles  qui  recouvrent  le  ^thorax  sur  6es  parties 
îatéralest  €ës  absoj^bans ,  nés  des  grand  et  petit  pec- . 
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torauK,  se  dirigent  pi  as  ou  moins  obliquement  sut* 
la  surface  externe  du  grand  dentelé  qui  leur  fournit 
de  nouveaux  rameauK,  et  vont  aux  glandes  axillaires. 

SV.  DèsJlb&orbans  qui  partent  des  glandes 
axillaires  ^  et  de  leur  mode  de  terminaisoti 
dans  les  veines. 

Les  absorbans  qui  entrent  dans  les  pjremièrcs 
glandes  auxiliaires  passent  ensuite  successivement  de 
Tune  à  Fautre  et  servent  à  les  réunir  en  formant 
entre  elles  ,  soit  des  plexus,  soit  des  troncs  plus  ou 
moins  volumineux.  Eu  quittant  les  glandes  les  plu& 
supérieures  ils  se  trouvent  réduits  à  trois,  quatre  oU 
cinq  troncs  qui  accompagnent  la  veine  souclavière 
jusqu'à  son  entrée  dans  le  thorax.  Là  les  absorbant 
du  côté  gauche  se  réduisent  à  un  seul  ou  à  deul: 
troncs  qui  s'engagent  dennère  le  muscle  souclavier  et 
la  première  côte ,  croisent  en  haut  la  veine  soucla- 
vière dans  laquelle  ils  s'ouvrent  en  arrière,  tantôt 
'  isolément ,  tantôt  en  commun  avec  le  conduit  tho'^ 
rachique. 

Les  absorbans  axillaires  du  côté  droit  se  compot- 
tent  de  la  même  manière.  Mais  lorsquMls  sont  par- 
venus dans  le  thorax  ils  finissent  ordinairement  par 
un  s^l  tronc  qui  s'ouvi^  dans  l'angle  de  réunion  de& 
veines  souclavière  et  jugulaire  interne.  Ce  tronc 
varie  un  peuenlongueur  ;  souvent  il  n'a  que  quelques 
lignes  et  jamais  il  n'a  plus  d'nn  demi-pouoe.  Sa  gros- 
seur égale  à  peu  près  celle  du  conduit  thorachi^ù^. 
Il  appartient  non- seulement  aux  absorbans  axillaires 
«t  par  conséquent  à  ceux  des  metabres  supérieiirs^i 
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du  dos  et  de  Textérieur  du  thorax,  mais  encore  k 
une  partie  des  absorbaos  hépatiques,  pulmonaires, 
cardiaques,  thorachiques  internes ,  et  à  ceu&  delà 
tête  et  du  cou  qui  nous  restent  à  décrire.  C'est  ce 
•tronc  quW  sl  nommé  grand  vaisseau  lymphatique 
droit,  et  qu'on  s'accoutume  à  regarder  comme  te- 
nant de  son  côté  la  place  du  conduit  thorachique. 
Cette  idée  n'est  pas  tout-à-fait  exacte;  car,  i^.  on  peut 
remarquer,  d'après  les  descriptions  déjà  faites ,  que 
très-souvent  les  absorbansaxillairesgauçhes  s'ouyrealt 
aussi  dans  les  veines  par  un  tronc  particulier  sem- 
blable*à  celui  du  côté  droit;  2^.  que  le  tronc  absor- 
bant droit  est  très  souvent  suppléé  par  plusieurs  vais- 
seaux isolés  qui  s'ouvrent  tous  individuellement  dans 
les  veines;  3®,  enfin  on  verra  bientôt  qu'une  partie 
desabsorbans  de  la  tête  etducouse  terminent  aussi 
aux  veines  jugulaire  et  sooclavière  par  des  troncs 
.particuliers  qui  ji'ont  aucun  rapport  avec  le  tronc 
absorbant  du  côté  droit*  O^i  ne  peutdonc  point  rap- 
porter tout  l'appareil  absorbant  à  deux  troncs  prin- 
cipaux seulement^  et  c'est  ce  qui  rendra  toujours 
inexacte  et  confuse  toute  description  de  ces  vaisseaux 
£iite  des  troncs  aux  rameaux  à  la  manière  de  celle 
des  artères. 

^  VI.  Des  Ahsorhans  superficiels  de  la  tête 

et  du  cou. 

Ceux  de  la  tête  appartiennent  ou  à  l'ei^térieur  du 
crâne ,  ou  à  la  face. 

Les  ahsorhans  superficiels  *du  crâne  répandus 
4e  toutes  parts  sous  la  peau,  se  réduisent  à  au 
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itômbre  variable  de  troncs  qui  descendent  sur  les 
côtés  de  la  tête  et  sur  Tocciput  en  se  subdivisant  et 
en  a^anast(Mnosant  de  manière  k  former  diverses 
aréole^.  Rapprocliës  et  réunis  derrière  le  pavillon  de 
Toreille  et  près  de  la  nuque ,  ils  traversent  plusieurs 
glandes  répandues  sur  les  muscles  sterno-mastoïdien  » 
trapèze,  aplénius  et  occiptaL  Ces  glandes  variables 
en  nombre  manquent  quelquefois  presque  toutes ,  et 
alors  les  absorbans  continuent  directement  leur  trajet 
en  bas.  Quelques-uns  se  portent  en  arrière  sur  le' 
trapèze  et  se  confondent  avec  les  cervicauic  super- 
ficiels dont  nous  avons  parlé  ailleurs.  Xies  autres  vont 
gagner  les  parties  latérales  et  inférieures  du  cou  et 
se  rendent ,  soit  aux  glandes  qui  occupent  Tespace 
triangulaire  formé  parles  musdes trapèze  etsterno*- 
mastoïdien  y  soit  à  celles  qui^  un  peu  plus  en  devant  ^ 
enviromient  la  veine  jugulaire  interne. 

Les  absoréans  superficiels  de  la  face  ont  tons 
pour  terminaisons  immédiates  les  glandes  ^ui  se 
trouvent  au  devant  du  pavillon  de  1  Weille  et  qui 
occupent  Féchancrure  parotidienne ,  ow  tes  g^ndes 
répandues  le  long  de  la  base  de  la  mâchoire  infé^ 
rieureet  sur  le  trajet  des  vaisseaux  faciauic«    . 

Les  uns  viennent  du  front  et  de  la  moitié  externe 
des  paupières.  Réunis  à  plusieurs  des  absorbans  du 
crâne  ils  descendent  en  suivant  le^  vaisseaux  tem-^ 
poraux,  se  divisent,  traversent  quelques  glandes  pla^ 
cées  au*dessous  ou  à  l'extérieur  de  la  parotide  ,  et 
continuent  en  bas  leur  trajet  jusqu  aux  glandes  qui 
recouvrent  en  haut  et  en  dehors  le  slerno- mastoï- 
dien. Quelques-uns  s'enfoncent  derrière  la  parotide 
et  vont  s'anastomoser  avec  les  absorbans  profonds. 
IV.  3i 
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Les  autres absorbansÊiciaax  superficiels  naisseôlda 
milieu  du  front,  de  rextërieur  du  uez  et  de  la  moitié 
interne  des  paupières.  Ils  communiquent  ayec  ceux 
des (larties contenues  dans  IWbite,  puisse  réduisent 
pour  Tordinaire  à  deux  troncs  prindpaux  qui  suivent 
en  bas  la  reine  Êiciale  et  vont  en  se  subdivisant  de 
nouveau,  se  terminer  à  de  petites  glandes  placées 
sous  la  base  de  la  mâchoire  autour  des  muscles  di- 
gastriques.  Dans  leur  trajet  ils  reçoivent  les  rameaux 
absorbans  du  masseter ,  des  muscles  labiaux,  des 
tégumens  et  du  tissu  cellulaire  graisseux  des  joues. 

Ces  glandes  absorbantes  soumaxrllaires  reçoivent 
enccMre  un  grand  nombre  de  rameaux  appartenans 
aux  muscles  de  la  partie  supérieure  et  antérieure  du 
cou  et  même  aux  muscles  de  la  langue.  Elles  donnent 
naissance  à  de  nouveaux  absorbans  qui  descendent 
obliquement  en  dehors  sur  la  partie  latérale  du  coti , 
traversent  plusieurs  glandes  placées  sous  le  stemo- 
mastoïdieu  et  sur  la  veine  jugulah*e  interne  ;  et  se 
confondent  en  grande  partie  avec  les  absorbans  su* 
perficiels  du  crâne  terminés  au  même  endroit» 
D^autres  descendent  presque  verticalement  au  devant 
du  cou,  traversent  quelques  glandes  placées  sur  les 
côtés  du  larynx,  passentsur  la  glande  thyroïde  dontils 
reçoivent  les  rameaux  absorbans ,  et  vont  aux  glandes 
inférieure'sdu  cou  s§  réunir  avec  les  autres  absorbans 
superficiels. 
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DE    L'ABSORPTfOrf.  ^B^ 

§  VII»  lies  Absorbans  profonde  de  la  têt6 

et  du  cou\ 

On  connott  peu  les  absorl^aiis  die  la  <îut*€?-iiière  et 
du  cerveau.  Ceux  qu'on  a  pu  apercevoir  sur  ladure- 
nlère  patoissent  suivre  ]e  trajet  des  vaisseaux  arté-" 
rlels  et  se  réunir  principalement  autour  de  Tartère 
méningée  j  pour  sortir*  avec  elle  du  crâne  par  le  trou 
spléno'épiheux  et  se  éonfoildre  avec  les  absoj^bauB 
profonds  de  la  face» 

Plusieurs,  injections  fines  ont  i*ëndu  iàetisibles  sùiT 
le  cerveau,  dés  vaisseaux  qui ,  par  leur  disposition  ^ 
par  letir  fot*me  et  leurs  nodosités^  paroissent  ét^e  des 
absorbans.  Cependant  on  a  peu  de  preuves  positives' 
sur  leur  nature.  On  pense  qu'ils  suivetit  les  artères 
carotides  et  vertébrales  et  qu'ils  sortent  du  crâne  aVeô' 
elïes.  Quelques  petites  glandes  absorl^ntes  trouvées 
dans  le  canal  carotidien  semblent  Cdnârtner  cette 
opinion.  Ainsi  oti  ne  peut  girère  révoquer  en  dô|it6 
l'existence  des  absdrbàns  cérébi-aux,  maisleulr  his-' 
toire  auatomiqûe  est  encore  très  obscures  •       ' 

Les  absorbans  profonds  de  la  face  tlaîâsént  de- 
l'épaisseur  des  niuscles  temporal  et  inàsseter,  des' 
ptérygoïdiens  s  d^  Fintérieut  de  l'oi^bite ,  de  la  fossé^ 
ajgomatique»  Ceux-là  suivent  le  trajet  des  vàis^eàux;^ 
sanguins,  sortent  par  les  mêmes  ouvertures^  et  vonfc' 
derrière  la  parotide  se  rendre  aux  glandes  placées 
«oit  dans:le  fond  de  récbanornre^'parQtidieane^  solÈ 
à  la  division  supérieure  de  la  veine  jugulaire  interne^ 

D'autres  absorbans  nombreux  viennent  des  ca-* 
vités  nasales  »  du  palais  et  de  la  partie  supérieure  du 
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pharynx.  lis  accompagneat  également  les  vaisseaux 
canguins  et  aboutissent  avec  eux  à  la  psotie  sapé* 
rieure  et  latérale  du  co^.  dans  Içs  glandes  jugulaires. 
Il  en  est  de  même  des  absorbans  de  la  langue  et  de 
ses  muscles. 

Les  absorbans  profonds  du  larynx  ^  de  la  partie 
inférieure  du  pharynx  et 4e  Tépaisseur  de  la  glande, 
thyroïde  se  réunissent  dans  les  glandes  inférieures 
du  cou  avec  les  supeitictels.  Quelques-uns  de  ceux 
qui  appartiennent  à  la  thyroïde  »  descendent  direc- 
tement au  devant  de  là  trachée  et  se  confondent  avec 
les  absorbans  pulmonaires. 

Tous  les  absorbans  superficiels  profonds ,  soit  de 
la  tête  9  soit  du  cou ,  aboutissent  dans  les  glandes 
très  •  nombreuses  qui  remplissent  Tespace  triangu- 
liure  formé  par  les  muscles  trapèze  et  sterno-mastoï- 
dieuy  ou  daps  celles  qui  environnent  la  veine j  jugu- 
laire interne.  Ils  passent  successivement  d^une  glande 
à  l'autre  et  forment  entre  elles  divers  plexus.  Enfin 
ils  se  réunissent  de  Tuu  et  de  Tautre  coté  en  un 
seul  tronc  Le  tronc  gauche»  tantôt  aboutit  dans  lé 
conduit  thorachique  près  de  sa  terminsôson ,  tantôt 
a*ouvre  immédiatjement  dans  la  veine  souclavière  ou 
4ans  la  jugulaire  interne,  lien  est  de  même  pour 
le  tronc  droit  qui»  tantôt  se  péuxà^  au  tronc  absor- 
bant axillaire  »  tantôt  ^Kiutit  isolément  dans  lea 
Teines  droites. 
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